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مقدمة الطبعة الثائية 
م استقبال كتاني هذا رارة اسه في الأوساط اللمية RAD)‏ 
وقد وصليق کلسات تضحع وامتحسان من الرضی والأصدقاء 
وغيرهم من cn‏ والمهتسين بالأمور اننسية والاجتماعية؛ كسا 
کب عه في مده من الصحف واشلات الدورية. 
وقد اكد لي بعض الزملاء من BAN‏ والأطياء سین ند 
من الدول العربية خسرورة تفر هذا الکتاب في سوق افلیة.. 
غبادرث إلى دمشق (مسقط راسي وفلي وقلمي) كي أطيعه Bee‏ 
آعری حیسث يدم توزيصه بشکل أوسع نما يضمن غقیق الدائدۃ 
امرجوة... وهي المساعمة في زيادة وعي الطي النفسي وراه نک 
yl‏ هو حديد ومقيد في میدن العلوم سید 
وق ماه ید اضف حديناً مسا كيده حول دنوف 
الاحتماعی في الطيمة الأول وذلك تفه للعلوسات اللستحدة حول 
اهنا الوضوع سلال الشهور القليلة للاضية. وا یکوٹ هناك 
إضافات هامة بعد عدة سنوات في طبعة مزيدة Anny‏ 
وقد أضفت في نھابۃ الکتاب يعض اتصویات لأاعطاء لفوية 
ومطيعية احوضاً للفتا العربية ولقاری» العزيز.. اللہ لوق 
gee‏ ۱۸۱۰۲۱۹۹۵ 
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لأ بين يدي انعتاب 


افد جاتي فكرة متا لاب لدی تحضيري لإلقاء. 
محاضرة حول الخوف الاجتماعي باللفة الإتجليزية في جمعية 
الأطاء لین في جدة. وكنث قیلھا قد حاضرت حول نفس 
الموضوع باللفة العربية اسام مجمرمة من الاطباء غير الین 
في إطار يد التضافة الطية النفسية لدی الأطباء وفيرهم من 
المثققين والمربين» واتعاون ين مختلف فروع الطب لظدیم 
افضل الخدمات الملاجية را 


وقد كانت اتطيامائي أن الموضوع شی ومقيد. . لاہ 
پلمس مشكلة هامة بل فيها عديد من العواصل والاطراف. 
مدد النشاة الأول وسلوك الابوين »إلى سلوك المدرسين ومن ثم 
المجتيع الكير. 

Lay‏ أن حالة الضوف الاجتسامی هي احدی 
الاأضطرابات الضہة المتشرة في با وكير ای 
بشکو من أعراضها المزعجة وقد تكوت شديدة ah‏ لان 
في علاقته مع الآخرین: مما شر على حیاتہ العملية وتاب 
اضانة إلى ارات الضية المديدةء lan EBay‏ 
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المزاج الاكتتابي والياس مما يؤدي إلى ارتسام مامح حزية 
وإحباطات كثيرة في حية هل اناس 

ولمله من الاسیاپ التي gts‏ إلى كتابة مثل هذا کاب 
أن لول الحالات النفسية التي تصرفت هليها منذ أن كنت خاي 
في كلية الطب ومولماً بالطب الضي هي حالة وف اجتماعي 
أو ماب اجنماعي (القلق والارتبا امام الاخسرين) لطاب في 
كلية الهندسة كان متقوفاً Lamy‏ ولكن عندما يطلب مته المدرس 
أن يخرج إلى السبورة للإجابة عن معادلة رياضية (وهو يعرف 
حلھا بسهولة نامة) كانت تصيه أعواض قلق شديدة وارنباك وهو 
بحاول أن يستجمع قواء ليقف من مقعدہ ویقول لا أعرف . . كي 
پنجنب الوقوف امام زملاده وهم ينظرون إلبه وإلى طريقته في 
حل السالد. وکان لنجاحي في تقدیم الأساليب الملاجیة 
المبسطة الممكنة وممارسة المريض للتدرييات المطلوبة ومن 
م نجاحه الواح في کسر حاجزالخوف والرهية من الآخرین 
دور هسام في تشجيمي أكثر على المضي في طريق ON‏ 
الفسي الطب النفسي بشکل عام, 

ولما کان عدید من السراجمين في عيادني والمياداك 
النفسية الاخری يشكدون من هذا الاضطراب؛ ولما کان العلا 
يعتمد في جزه أساسي مته على تقامل المريض وجھودہ في داد 
التمارین والواجیات امقاومة الخوف فقد وجدت أن إصطاء ذكرة 
علمية مبسطة وشاملة حول الموضوع بشكل AS‏ سیکون له ثر 
جيد للساصدة حول نهم هذه المشكلة وإعطاء الضطوط 


المريضة والاساسية لسیرة اللملاج. لا سما أن الؤاضات 
العربية حول الموضوع تادرة أو غير LE‏ 

واعتقد أن هذا الكتاب يفيد كثيراً من يمانون من مشكلة. 
الخوف الاجتماعي والارتباك والقلق في المناسبات الاجتماعية. 
كما انه نتیدالاعصتي النفي والطيب انضي في إمطائة 
فكرة عملية وعلمية عن الموضوع مما بساهده في نطيق 
المبادىء العلاجیة. وأيضاً يمكن أن يفيد المدرسين والمدرسات 
والأباء والامهات في تماملهم مع طلایم تیم وتشجيعهم 
على تحقیق شخصیٹھم وإتاحة الضرص لهم في الحديث امام 
ne‏ دون مبالفة في القلق. . كما أنه بقيد الشارىء العام 
والمثقف العربي في الاستزادة من علوم القس والطب النقسي 
ہما فيه الخیر للفرد وللجميع إن شاء اله 

ريضم هذا اكناب عدة فصول تبدا بالمقدمة حول 
الموضوع ثم بالتعريف عسا تعنيه هله المشکلة ٹم أثلة عملية 
علیھسا: لم اتخیص هاده الضالة Lay‏ لتخ الاسالب 
الشخيصية. وفصلاً من الخجل والاضطرابات المتعلقة به عند 
الأطفال ثم فصل خاصاً حول الشخصية الهروبية الاجتنابية 
وفصلاً لتشريق هذا الاضطراب عن الاضطرابات الاضری 
بة. وأيضاً فصلا عن اتتشار هذا الاضطراب Sealy‏ عن 
المضاعفات المرافظة .ول عن لباب المخلفة الي 
.يمكن أن تؤدي إلى الخوف الاجتماعي. وفص حول لماع 
واسالیه المتعددة وفصة اير حول الوقاية . إضافة إلى 
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الملحقات ly‏ تضم الاختبارات النقسية وملخصات عن 
البرامج العلاجية . وأيضاً المراجع وججداول للمصطلحات 
والكلمات الإتكليزية ومعاتيها في العربية. رفي التهابة عاتنة 
أدية. . تلخص موضوع الكتاب لنکون محل الأخيرة. .امع 
تذکرۃ عامة حول مجال الطب EN‏ 

وقد حاولت أن تكون لقة الكتاب مسطة سهلة قدر 
المستطاع. ٠‏ كما حاولت آن أقدم Li‏ متكاملة لما بلق 
بموضوع الخوف الاجتماعي+ وتطرقث إلى عدد من مشکلات. 
الطب الضي وموضوعائه محاولة شرحها بوضوح واعصار 
nl‏ العزيز. . وني ذلك توسيع AA‏ آرجو أن ایکون 
هذا الكتاب مفیداً ونافعاً لکل من يقرأه. . وان يكون إسهاماً 
ناجحاً في زيادة الوعي الصحي انشي. 


کسا آرجو أن أكون قد وفقت في عملي هلذاء By‏ ولي 
اون 


ue ہا‎ 


جيف ۱۹۹۴م - ۱۱۱۳ 


لأ المقدمية 


إن الضوف الاجتماعي هو من الاضطرابات النفسية. 
المتشرة. وهر موجود في جميح المجتممات البشسرية ولكن 
بنسب phe‏ وهر موجود من المصور القديسة. وقد ور 
(أبوقراط) مالم اقطب البوناتي هیر رسفا SNCS Lips‏ 
شديدة من هذا الاضطراب۔ (مرجع رقم ۳۰ 

وم كثبر من القصص حول هذا الموضوع تضمن فواد. 
ونصائح للشخص الذي يخاف ویخشی أن يتحدث إلى مجموعة. 
من الناس (وهذه إحندى السوائف التي يضاف متها الشخص 
المصاب بالخرف الاجماعي). 

ومن القصص المشهورة أن Lat‏ كان تم ويميه 
الاباك أمام الداس. وصار يذهب إلى شاطىء ایحر ودا 
حيث لا براه أحد ويضع حصاة صغيرة تحت لاه ٹم حدث 
بصوت عال وکانہ بخطب امام الناس. وداوم على نکرار فلك 
اصح یم بعد من اشھر خطياء نان 

ولمله من الغريب أن يضع حصا تحت SL‏ وريما ذلك 
ساعدہ على الٹرکیز وتذكر تحریلت لاه بشکل نامب كي بطق 


الحروف بشکل أوضح. وریسا كان هناك ضہرات آخری 
on‏ 

وعناك عده من القصعى الأخرى حول فن الخطابة تیف 
يمكن SLU‏ أن يتحكم بش اقا الحدیث امام لاخرین 
ساني ذکرھا في فصل طرق اما 

ولمله من المفيد أن کر أن الط الرضیح من AEM‏ 
الاولی بینسم انلاخرین عندما يحملونه دون SL‏ وله 
الابنسامة لعلها من أول الإشارات الاجتساعية المتبادلة راط 
انسواع السلوك الاجتساعي عند الإتسان. وکیسر هانة هلم 
الابنسامات ردود فصل إيجايية في الإنسان الاي پقشرب من 
الطفل ويبادله الابنسام وکلمات الاستحسان وتدولد مشاعر 
الحب والالقة 

وبلطع نان بكاء الطقل هر الق الاساسية القطرية التي 
يعبر بها عن مشاعرہ البسيطة وأهمها الجوع والآلم الجسمي 
والشصور بعدم الامات عندما يترك وحيداً. والبكاء هو الإشارة 
الاجتماعية الأولى الثي تيد مع ولادة الطفل وتستمسر aby‏ 
ونستجيب الام أو الاب أومن يشوم برصاية الطفل لهذا الیکا 
ويضمن الرضيع استعادة توازته وتخفیف الائم الذي لحق به من 
خلال هله الإشارة التعبيرية الاجتماعية. 

ومع نمو الطقل الجسمي والعصبي تتطور اللغة التعيرية 
عد a‏ وظھر البسامة كما كرتا ثم تظهر التعیراتہ 
الأعرى الاشعایة مثل تعييوات الوه والجسم في حال رفس 


” 


شرع من الطمام خر تلت. كما تا اللفة والکلسات بالتطور 
السريع وبيدا Ja‏ باستعمالها لمیر عم بريده أولا يريد 
بشکل مختصر. ومع مرور الوقت تتحول ال وما برافٹھا من 
تعیرات الوجہ والجسم غير اللقوية إلى اسلوب التمیر اأساسي 
ووسيلة الاتصال مع AN‏ 

ly‏ تبعنا ابتسامة الطفل الرضيع تجاء الآخرین من حول 
نجد نها مر وتتحول إلى ابتسامة عريضة ثم ضحکة واضحة 
ثم قهتهة مسموعة. كما نجد ظهور الأشكال التبيرية BAM‏ 
الاجتماعية اي يستعملها الطضل الاير سنا مث سماع الأوامر 
وتفید الطلبات البسيعلة وإحضار الاشہاء. وتنطور الفدرت 
الاجتمامية مل الب مع الالال الآخرین والكبار وثتمر ار 
على الیسادل وتشديم اللمب إلى الآخسرين آوالحلوی SE‏ 
ذلك 

وإضافة إلى ما ذكر حول تطور السلوك الاجتساعي عند 
الطفل فان الطقل في الشهر السادس من حياته تلد ند دود 
لمل خاصة عند شاه لاشخاص غرباء سوا کنو 
أو كبارأ وهو ما يسمى بالضوف من الغرباء. وهو سلوك فطري 
في أساسه يعني إثارة نوع من الق في نف وسلوكه تجا 
مواجھت اشخاص غرياء. ولعل في ذلك فوائد عديدة تجمل 
الطضل يتعلم عن الأخسرين ونواياهم وكيفية التصرف ازتهم 
بالمدريسج: Sad‏ من أن ينسم الخقل ويتجاوب Phe‏ 
الاشخاص تجدہ متكمشاً متوتراً وسلياً لايتجاوب مع BE‏ 


الأخسرين أو إشارتهم بالاقتراب منهم وغير قلك. وبعد مضي 
بعضی الوقت في الموقف الاجتماعي وشعور الطفل بان الطرف 
A‏ مؤذ آوسزعج تخف درجة القلق ويعود الطفل إلى 
طيعته البسيطة في التقاعل البريء مع الاعرين 

وتلعب التجارب اللاحقة المديدة التي يمر یا الطفال في 
المراقف الاجتماعية مع الاشخاص الغرباء درا هاما في تحديد 
سارک الاجنمامي في الستتسل. وكلما ازدامت تارب 
المؤلمة في مواجهة الأخرين كلما كان ال اکٹر قلقاً في 
المواقف القادمة. ويساهم في زيادة الق وتلوين التجربة بل 
المؤلم درجة فد أمل الطفل له أو الماد نه أرإهساله امام 
ce‏ إضافة إلى دود فمل الاشخاص الغرباء اقيم 
رتصرفتهم مع الطضل كالإمسال أو عدم الاسنحسان أو ازعاج. 
الطقل بشكل من الاشكال. 

والطفل الاکشر حساسية (وريما ده ذلك بشکل كبير 
بالاسباب القطرية لو اوالية) يحتاج إلى عدد St‏ من كلماك 
الطمين أوالاستحسان. لوف الاجتماعي الذي قد يدو عاد 
للطفل أو الشخص الکیر ہکن أن يكون تاثیرہ سل شحو 
اش وتو بلنسبة للطقل اقحساس 

ayy‏ لاحدی النظريات الضية نهن هلقنل سر غيل نها 
السنة الأولى من عمره بصرحلة خاصة من تطورہ اللفسي حيث 
يستعمل طريقة مسعلة في اتکی أماسها أن التجارب الا 
والمشيمة التي يستمنع بها من شلال الام أودالقات AW‏ 
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lt وعدم‎ ta جيداً أو ليجلياً ولا الإحیاطات‎ Bet aye 
شيء میی+‎ BS رفباتہ وإحساسه بالالم الجسمي‎ 
آرسلبي. وهذه الطريقة في الفکیر جلہة وجازمة. فالاصور‎ 
جيدة أوسيثة ولا رد حل وسط, ويفهم الطضل ما حوله من‎ 
لله النظرة الضيقة- وفي تجارب الطقل مع‎ by أشخاص‎ 
الأشخاص الغرباء الجدد يسقط الطفل طريقه في الشكير عليهم‎ 
وینحول بعض الاشخاص إلى رموز للشر وآخرون للخیر‎ 

وا كانت تجارب الإحباط والالم كثيرة في دا الل 
فإ من المفهوم أن تكون توقماته ونظرته عن الاخرین مس 
بنوقع الشر والاتی من الاخرین Pas‏ يكون قلق phy‏ کر 

والتطور الطیعي وتجاوز هله المرحلة الخاصة من الطور 
اللفسي پمنسد على وجود مددٍ کاپ من التجارب Ll‏ 
والممنمة. حيث يني ذلك إضافة إلى النسو العقلي الطيمي 
إلى ان يفهم الطقل أن رین فيهم جرالب جيدة وصالحة. 
إضافة إلى جوائب أخرى سيشة أو غير صالحة. ولكن الجاب 
الجيد هو الاغلب. وهذه التيجة بحد قاتا مزعجة نها تسف 
الفگرة المثالية الجميلة بالخیر المطلق . وكير من الاشخاص 
یل إلى هذه التيجة الذاتية [pate‏ وتعتبر هذه النظرية 
الفسية أن حل هذه العقدة الخاصة الصرئيطة بنظرة الطقل إلى 
امه والآخرین والجوائب المتاقضة اللذيذة والسزمحة في 
شخصیتیم يتدماد علي درجة الصحة الضیةء وان عبت هه 
الطريقة ف کر ہو جوهر وأساس لكثير من الاضطرابات اة 


۰ 


وقد ابر الشمراء مقن القلامقة پعض الجوانب 
المذكورة سابقاً وطرحوا آراء حول طيمة الإنسات وتکوین 
النفس. قمتهم من قال بان اسان يستقيل الحياة باليكاء 
وضخموا هذا الجائب واعتبروا أن الحياة كلها شقاء وآام 
راكتاب . وائیعض الآخر تحدث عن ابثسامة الأطفال یرام 
رسلوكهم الاجتماعي الطيب. وان اسان يحب الآرين 
بشكل فطري ويحب أن يكون ممهم ويشاركهم في اللعب 
والطعام وغير ذلك وبيتسم لهم. والبعض ANN‏ ارز جاب 
وف الإنسان من الفرياء وتوقع الشر ممن حوله وتضہر 
انواباهم على أنها شر وأذى وان الحياة الإنسانية هي حياة 
الاثاب کل بحاول أن هش في لم PI‏ 

والحليفة أن کل هذه التظريات تتقصها النظرة الشاملة 
للإنسان وقد آرزت بعضض الحقائ على حساب حقائق ارس 
فكانت التائج مشوهة نام 

والحية الإنسائية فيها الخیر والشر. والصراع قديم ينها 


رما تد اقحس 
OGG‏ [سورةالشمس ThA‏ 

ومسا لا شاك فيه أن بضی لاضطراسات النفسية هي 
تضخیم للامور الضية الطيعية التي تحدث مع کل اسان 
ولکنها قد تطرف وتزداد درجتها وحدتها لتصيح مرضاً واضطراياً 
See‏ 


فالحزن الطيعي يمكن أن يتحول إلى اشاب مرضي 
والقرح العادي إلى مَس مرضي . والخوف FO)‏ الغرباء 
يكن أن يتحول إلى شك وشمور بالاضطهاد المرضي أوفي 
تطور آخر إلى الخوف الاجتماعي 


والحقيقة أن الفاق lg‏ لحد الاعمال آسام رین 
كالحديث أو a‏ كلمة. أو الطعام أو الراب شعور طيعي 
جدداً. . ویول المثل العربي : «لككل ماعل Sire Seas‏ 
عندما يدل المرہ على مجمومة من انس ay‏ من هاب 
الرجال تيوه لان اهب والقلق يجمل الانسان اکٹر ince‏ 
المقسابلة اناس يشكسل حسن ويندط القادرة على DO‏ 
(Adan)‏ وهو يحفز المحاضر أو الخطيب أن يحشر کلمت 
أومحاضرته بشکل «at‏ وان يكون tye‏ وعالماً لما سیون 
Sy‏ فان عمله سبتعرض للاتتقاد إذا كان ناقصاً أو غير مفهوم. 


وہشکل عام Op‏ الق الدالي والاذكار الا اللي تدور 
في با عند رؤية الاخرین والاحتماع معهم وشعورنا بان :ناس 
تتظر Ll‏ وتفحصنا وتكن عنا آراۂ معينة وأوصافاً سلبية. 
وإيجاية هو داقع هام كي بحتن الإنسان من مظھرہ وسلوكه 
وتصرفاته وكي یکون الا اکٹر واکٹر شيط لنوازع الشر 
والرغبات والتصرفات غير المقبولة اجتماعياً. فالقيم الاجتماعیة 
والإخلائية السامية تتطلب من المرء أن زكي نف وان بضبط 
شرورها. ويشترك القرد هو وغيره في ذلك من خلال اليه ور 


الآضرین وردرد pet‏ واستحسائهم آواششزازھم من قول 
EME‏ 

ومكذا فالقلق المادي في مواجهة الناس والساسبات 
الاجتماعية المختلفة هو قلق إيجابي ومقید ولکن عندما داد 
شمدتہ یکشون معطا ويؤدي إلى الخوف والاضطراب والارباك 
الزائد ومن ثم إلى تجنب هده الصراف قار AY‏ رمذا 
ما يسمى بالخوف الاجشماعي أو الرهاب لاجصامي 

وفي الفصول foe‏ تفصيل عن مختلف مظاهر هذا 
الاضطراب والاسہاب التي تزدي إلبه شاف إلى طرق الملاج 
eres‏ 
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لا نس واوں 


تعریف اضطراب الکوف الاجتمامی 


ان مصطاح الخوف (esl hay ALY‏ هر تیر 
علمي ومصطلح في الطب القسي . ويقابله عد من التعييرات 
المشابهة شل الرهاب الاجتساعي Lay‏ الفاق الاجتمامي 
Sol amity)‏ وت الدارجة ستعمل تمص طاح التجل 
أو الحياه وس اراد في المواقف الاجتماعية: 

وهو يصنف ضمن مجسوعة من LOY‏ الفسية 
الصفری أو المصاية تفراً عن الاضطرابات الكبرى لو هن 
الم 

وع الاضطرابات العصایة جميعها بحمها القلق بشكل 
أساسي وهي تسمى ااضطراب القلق. وتضم عدة أتواع. .وا 
القلق المام وشومات الهلع الق AnD‏ ومنها الخوف من 
الخروج إلى السوق والآماكن المفتوحة. والمخاوف المحددة. 
مل الخوف من الطيرات أو المصمد أو الاناكن العالية أو الخوف 


من رؤية الدم وقير ذلك وأيضا الاضطراب الوسواسي القهري 
والاضطرابات العصاية الالة للصدمات. إضافة إلى محسو 
آاصری من اریت التاق رصق وني عم امراش 
منتوعة من عده من الاضطرابات السابقة. (مرجع رقم 17. 

Li ly‏ توضيح ما يعنيه الخوف لاجساعي شكال 
مبسط يمكن أن نول له يمني: ظهور اعراق الفاق المتمددة 
في المواقف الاجتماعية. ويرافق ذلك تج أوهروباً من هاه 
الصواف سب الآلم لضي واتوتر الشديد اللي بشولد في 
داخل الإنسان عند عرض هله الصواف الاجتمامية. رح 
لا بحدث هروب من الموقف ويحاول الإتسان جهده البقاء ولكن 
بجهد كير وتوثر شدید. وقد بح الفرصة ARN‏ 
وعند طهورها بتحرك مباشرة ويخرج من الموقف ویخف اون 
وتولد هذه لا Log‏ من الترقب واستباق الخرف والشوتر قبل 
حدوث الموقف مما يزيد في درجة القلق ومحارلات الهروب 


من sl‏ 
ipl‏ الفاق ابید 
الخرف الاجدماعي Bee De‏ الخوف من الموقف 
الهروب أوتجنب الموقف الاجتماعي 


StL,‏ الاق amen‏ فهي ناس وجسمية 

زمتعجیمی۔ من هذه الأعراضس الجسمية: الزدياد دقات القلب 
ونبضاته (لخفتان) (مماستولدم): 
" 


وصعوبة التقسى أو ازدياة سرعة تفس والتتقسن 
0 

وازدیاد التصرق في الوجه والينديين وكل اسم 
ممص 

والرجفة في اليدين آو الرعشة tremor)‏ شمف 
الساقین والركيتين (Weak Leon)‏ 

(Pate Face تراز‎ Sep Nant aly 
ashing) 

وجفاف الفم من اللعاب (جقاف الحلق) (Ory Moh)‏ 


(انظر ملحق رقم (7) وفيه قائسة مقصلة عن اعرا 
الان on‏ 

Ly‏ بانسبة المضموت الاق النفسي فان اسان ياف 
بشكل اساسي من أن ينظر إليه الناس الاخرون ویتفحصونہ:ومن 
کم يضاف تی اد لطن مر Nes paths‏ 
أو اتقاداتھم: وأيضاً بخاف اسان من أن يتصرف Pie‏ 
مقبول أو مثير للسخریة أو الضحك کان يريك آویتلعٹم عند 
الحدیث: 

وی الاس يتابه الخوف من أن يشول شیا ما طا 
أوبشكل غير مناسب أو أت يفسر کلامہ بطریقة سل ولیعفی 
الآخر یاف مما قد يفوله انماس عن مظهره واه وجسعه إذا 


اجتمع بلناس وهو يعتقد أن الآخرين سيتقدون ذلك ويصقوته 
بشكل مخجل ويه انتقاص لشخصه وجرح لکرامتہ وکربانہ 

sy‏ یکون الضوف من أن يدو الإنسان مرکا وأن يقول. 
غه اناس أنه غير كف اوضعیف: 

Lily‏ الخوف بشكل اساسي من أن يحدث لازنا تلعٹم 
اتصاء كلاسه وبلاحظ الآعسرون دك وان هذا لابق به 
وبشخصيئه. وأحياناً يكون الخوف من أن ينقيا الإنسان بحضور 
الأصرین في المطمم أو عند ركوب الزورق أوالحافلة. وقد 
بكوث الخوف مرت بالمظهر الجسمي ALAS‏ والطول ay‏ 
والسدانة BL‏ وشكدل الشعر والصلع وشکل ان ولاف 
والصدر والمؤعرة Lely‏ لو البشرة. holy‏ يتحول الخوف من 
الموقف نفه ومن الخطار الذاتية التي تصاحب إلى أن یخاف: 
الإنسان من اصراض الفلق تفسها فتكون شكراء الضوف من 
الرجفة فقط أو احسرار الوجه أو اللمثم ولكن بعد دیقف 
الحالة نجد أن اسان يضاف من الموقف نف إضافة إلى 
الأمراض المصاحية. 

ly‏ ملحق رقم (7) وه قائمة عن المخاوف الذائية في 
حالات الخوف (pee‏ 

وباختصار فإن الخوف في جوهره هو من تيم اناس 
الأعرين السلبي للإنسان وتصرقاته في موقف اجتماعي واحد 
او ear OF Negative Evaluation) pt‏ [مرجع رقم 115 ۱٦٢‏ 
tere‏ 


وأما بالنسبة للمواقف الاجتماعیة تي یخاف منها نان 
انهي عديدة ومنها له كئمة pl‏ الجمهور. وعادة كلما كان 
عدد الحضور أكبر كلما کان الموقف أشد صعوبة. 

ووجود الشخصيات المهمة والاکبر سنا يلب دورأ ايق 
في صعوبة الموقف ودرججة الخوف مت 

والكلمة الارتجالیة غير المكتوبة هي عادة أصعب من 
المكتوية. 

والضوف من هذا الصوقف واسع EN‏ ہین جميع 
الطبفات والمستويات. وبعض الباحثين بعبر ذلك قلق عاديا 
وطيمياً وأله لا بصل إلى درجة مرضية ل إذا كانت اصراض 
الخرف شديدة hy‏ وتجمل اسان بهرب من هذا السونف 
بشكل سخمر مع أن طروفہ وطیمة عملہ مشا تطلب مته ال 
هذا الآماء. وإذا لم يهرب الإنسات من مثل هلا ig‏ 
يتحمله يكثير من العناء والمشقة وأعراض القلق العديدة ويحاول 
الصبر والتماسك کل جهرده إلى أن يتهي الموقف. ونر 
أعراض الفاق والتوثر وال[رعاق بعده عدة ساعاث فو أكثر. راو 
المرء نکر عديدة حول Sal‏ وتصرفاشہ في الموقف وهو i‏ 
انفسه ویویخھا عن قول كذا أو فمل اي الموقف الدالي 
لیوجهه الإنسان بسخاوف كثيرة وقلق وٹوٹر بالغين. وتتكور 
الماساة والسماتة إلى أن يتخذ المرء موقفاً علاباً المشكلده هله 
ويتعلم بعض الطرق المفيدة لقسيطرة على قلق ومسخاوفه. 

ويطبق ذلك على السواقف الاجتماعية الآخرى. .وه 


Jot‏ أوأداء عمل ما ام الجمهور والستل الميتديه ادا 
ما بشعر بدرجة من الق والتوتر قد کون شدیداً ومعطلا ولكن 
إصراره على عمله والندربيات المختلقة التي بتلفاها إضافة إلى 
التشجيع من نقسه ومن الآخرين يلعب دور إيجابياً في السيطرة. 
على قلفہ وتعودہ على الموقف: 

والحديث بین مجموعة من الناس بصوت عال کان ينأل 
المرہ Tipe‏ أ يملق تعليقاً على ما يجري في إحدی الاجتماعات 
آوالمحاضرات هو Lal‏ موقف شائع وخا كير مسن لده Be‏ 
الضوف الاجتماعي . وقد يكون الطاب على درجة عالية من 
الأكاء والفهم ویتابع در بشكل جيد وله يمتتع عن الإجاية 
إذا ما سال المدرس سوا ما. أ وبمتشع عن طرح الاسلة بسيب 
الفلق الشديد الذي يتابه في مثل هذا الموقف حيث بنظر لہ 
جميع الحاضرين ویفحصونہ إضافة إلى المدرس . وسا لا شك 
فيه أن طيمة الحاضرين والسدرس تلب دور في IS‏ اور 
والفلن ad‏ لإا كان الشجیع ولمم هو المعيار السام 
pl‏ ساعد ذلك على تخقیف درجة اللق . وإذا كان EW‏ 
والتجريح ly‏ هو المعيار العام ازدادت درجة القلق في 
الموقف وفي الافاد الحاضرين. 

ely‏ نجد أنه حنى في السواف المائلیة والاجتماصات 
الاسرية.... أن بعض الافراد يصيه قلق شدید ولا تطح أن 
يتكلم ايمر عن وليه لوان يجيب سال بيطا عن حاله 
أودراسته أوغير ذلك وذلك في حالات الخوف الاجتساعي 


الشديدة. حيث أن الحاضرين لیوا غرياء أو اشخاصاً مجھولین 
بل هم ال وأقرباء. وتلمب هنا بعض المواسل SAL‏ 
الدى هؤلاء الاشخاص دورا كيرا في تشوه هذا القلق إضافة إلى 
طبيمة الموقف من حيث الاتقاد والتشجيع. 


ومن الموائف الشائمة أيضاً الحديث مع السدیر او 
السزوین لب الق في النفس مر هاا في ذلك وقد یکون 
لقن شديداً وغير طيعي ويجمل الإنسان مكيلا وعاجزا على أن 
يطلب إجازة أوشرقية peng‏ عن رأيه لسوول أو المدير في 
Dd‏ الل a‏ ورا ابي ذلك إلى Spe‏ 
في ay‏ وربما عدم نره إلى وظيقة أعلى . ومن السواقف 
الاخسرى أن اكل اسان اوبشرب في حال وجود الآخرین 
وذلك في الحقلات أ الأماكن العانة کالسطاعم۔ iy‏ الاس 
هرب من هله المواف ولا يستطيع أن تاو طعا شرب في 
مل هذه المواقف وقد يتحمل ذلك بصموبة ملق ونر شديد 
وقد اسقط الملعقة أو الكاس ويزيد الاضطراب والشوئر وين 
الإنسان أنه لم ذهب إلى المطعم. وهو يظن أن کل اناس 
تراق وتنظر إلى كيفية مامه وساذا ال ويشكل مسخم وفيس 
واقعي مما يجعله لا يستطيع الطمام ويفسد عليه أوفاه. 


ریعض التاس he‏ كثيراً ويخاف من أن بصب القصوۃ 
ويشدمها للضيوف (التهرة المربي) أوالشاي أو العصير. وهو 
يحاول الهرب من هذه الوظيفة بشتى الطرق كان يطلب من آعیه 
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الاصٹر سن او من شخص آغر أن يشوم بهذه المهمة الشاقة 
الستحیت!؟؟ 

والبعض الاخر برتبك Les‏ إذا قدم له فنجاناً من افو 
أوالشاي اوالماء كي يشريه امام الناس وترتحف يداه وقد 
بحدث القنجان أصواناً واهتزازاً وأحياناً سقط وينكسر. وبعضهم 
يفضل أن لا یشرب شیا ابداً كي لا پتصرض لمثل هذا الموقف 
اران باح الكاس ويضمه جاتياً ويتظر فشرة حتى پشضلٍ 
الآخرون عنه ثم پرتتف رشفات متصددة كي يتفي من هذا 
ad‏ 

وبعض الناس يضاف من أن يصلي صلاة جهرية وهو يؤم 
الناس . بحاول الهروب من الموقف وتقديم غیرہ زاس وقد 
بدي هذا الخوف إلى الابتماد عن صلاة الجماعة أو اللاب 
إلى المسجد في بعض الحالات. 


ومن السواقف الأخرى المتشرة الحديث مع الجنس 
الآخر في مختلف المناسياث والمواقف حيث يحدث BEN‏ 
والتوثر ily‏ 

ومن السوائف الاجتماعية الاری اللي بخافها يعض 
الناس : لت الحفلات ودعوة الآخرین إلى المتزل والذهاب إلى 
الحفلات والاعراس Lay‏ التمزیة (المزاءم. والكشابة امام 
النس . وان یکون نان مع مجموعۃ کر مه سنً. والمرالف: 
التي يتحدث فيها الإنسان عن تفه ومشاعره. وأحياناً کون 


مجرد مرور الإنسان قي السوق لوقرب المنزل موققاً مزعجاً 
وسخيقاً یمت على القلق في حال وجسود من پنظر إليسه من 
الناس. وأحياناً بخاف الإنسان من أن يسع الأخرون الجالسوت 
في الخرفة المجاورة صوته أخاء كلامه وأن يتقدوه. ریا بخاف 
من ربط آزوار الشوب أو القميص امام الاحرين. [سرجع رقم 
ال are‏ دی (ror‏ 

(انظر الملحق رقم (۱) وفيه قائمة مده من المواقف 
الاجتمامية التي ہمکن أن يخاق متها الإتسان): 


۳ 


لا سس ate‏ 
امندة دہ 

ت فادۃ الأولى : 

شاب وعمرہ ۲۸ سنة. فو مؤضل جسامعي ويعسل في 
مؤسےة تجارية مد ثلاث سنوات. راجح ادا ال وهر 
يشكو من صعوبة مواجھة يعض الاس والجنی الآغبر. وانه 
he‏ ونظھر عنده رجفة في اليدين. وهر یکره الزمارات بشکل 
عام ولكن يجب عليه أن قوم بزهارة لاقارب. وهو يشكو من 
هذه الحالة منذ پم المراعشة وحاول جهده أن پخفف من فلق 
وارتباكه نکن حالته لم تتحسن. وهو بل على الزواج ہمد 
حوالي شهرين وقد تم تحدید الموعد من قيل الاصل۔ وهو ال 
قلق جد كيف سیواجہ حفل الزواج والزيارات العدیدة الواجبة. 
واستقيال الضيوف. وكيف ستكون حياته الاجتماعية بعد لوح 
وقد عبر أن اصحب المراقف هي عندما یله ضيوف اب مه 
سا وعلية أن يقدم لهم القهوة. ومو پذکر جيداً ماذا حدنك له 
مد عدة أشهر حینما جاده ضيوف إلى المنزل واضطر إلى صب 


القهوة وكيف كان يسرتجف فلقاً ویصد ان صب للزائی الأول 
بصموبة ازدادت معاناته عند الزئر الثاني وقال له أحدهم ان 
وضع القهوة وتحن تخدم شتا مسا جمله يربك اکٹر 
والمواقف السهلة عادة هي التي تعلق بالأصدقاء من نفس السن' 

داي تاریخہ الشخصي . . كان أبره شخصیةۃ قىة Lady‏ 
واه شخصية قلفة وتدضل في أموره بعطف زائد ونسال عن 
طمامه وباس واحوالہ بالتقصيل. وترتييه الثاني في الب 
الذكور. وقد توفي والنده وهو صغیر وكان اوہ الكبير مسزول 
عن الأسرة وكات شید في معاملته. وقد ابر تريته بانها كانت 
تصف بالحمابة الزاددة. وكات اله عدد من الاصدقاء. ود 
المراهظة کات له بعض النجارب الجنسية المحرمة ناه السفر 
وقد تاب عن المماصي من زمن طویل. وهو إنسان جدي 
ومقف ومندين وناجح في عمله وڈو سمعة حسنة ين أهله فرب 

ومن الناحية الجسمية لا مشكو من آیة مراض , وهو يشيع 
انظارة مل عدة ستوات يسيب قصر في النظر. وشکلہ العام 
ge‏ ومعندل القرام 

ومن الاحية الغسیة هلا توجد اعراض الق الواضحة. 
إل في الموائف الاجتماعية المذكورة سابقاً. ولا بوجمد Ef‏ 
اضطرابات أعسرى. ومن ناحية الشخصية لا يوجد اضطراب 
واضح ولا يمكن اعتباره انطواي منمزلاً. وليست لدیه مشاصر 
واضحة بالقمی وضمف تقدیرالذات (ow Sel Bem)‏ 
ورس لديه بض صفات الشخصية القلقة 


۵ الحالة الثاتية: 

شاب وعمره ٥٢‏ سنة. لم يكمل فراستہ الجامعية ببب 
اضطراره للعمل. يعمل بعمل كتابي في إحدى المؤسسات مت 
ستين. يشكو من الخجل العام في معظم الموافف الاجتماعية 
ويحمر وجهه وکمٹر عليه الكلمات إضافة إلى الرجفة في این 
olay‏ القلب الشديدة في حال مقاب لللاخرين. ولك من 

سنوات طویلة۔ وتصدد هله السواقف مثل الإجابة على BN‏ 
المدرس في معید الفة (مع أن تشدیرہ الأول في الاتحانات 
الكابية) إلى لفاء بعض ارب الأكب منه سنا ایض في اوساظ 
العمل مع زملائه عندما يكونون مجتمعين أرمع رسا 

ویجد صعوية في الحديث على الهاتف ولا سيما إذا كاد 
زملاؤہ ينظروث إليه. ویرتیك كثيراً معا ير إمام المسجد ول 
به صلة قرابة) ويجد أ عليه أن قرب مته ويسلم عليه 

وعندما يذعب إلى خاته حين تدصر على المشاء مو 
وقريب له آخر يكون صاتاً في الغالب ولا يستطيع أن يتكلم 

وقد A‏ بعض الادویة انفسيبة لفترة قصييرة مد حوالي 
ستین بعد اضطراره اترك دراسته ووصف حاله بانه کان متكفراً 
bins‏ 

ومع انطراطہ في الحيلة الصلیة توفع أن داد جرانہ 
ولکن كان پتصرض AY‏ كثيرة سب ارتباکه وخجل 
ولال عمله کان يتميز باللطاقة ازائدة ويقوم يعمل ما يطلب مله 


re 


ولو على حساب نفسه. وکا ند صعومة کیرة في ان يقبول 
لا ویر عن أداء عمل لا يخصه. اما سلوك بقية الموظفين 
وهو اصخر متهم سنا فكان مزعجاً وكا يسمع بعض التعليقات 
الساخرة عن احمرار وجهه وارتبكه ويجد صعوبة بالفة في ان 
رد عليهم في أغلب الاحیان۔ لم يكن سعيداً في عمله وان 
بحث من عسل آخر ولا سیما أن المدیر لم يكن راضياً نه 
بسبب مانقل له طلماً من إعمالہ Sally‏ العمل . وفي إحدی 
مقابلانہ مع الصدیر Ee‏ وفوجی+ بسا دس عليه 
البعض ولمپستطع أن يعبر عن نفسه وهن حفيقة ما يجري 
يسبب الاك واللعضۃ: 

وفي تاره الشخصی کان بشكو من الخوف مندما مد 
عن بيته وأعله وابضاً يضاف من الوحدة والظلام» والمضارف 
الللية حنى سن اثائیة عشرة. وهو الاين SW‏ اسرنه. وابوہ 
بعمل موظفاً حکوما وفارق السن بينهما كير. وهو متعلق بوالدك. 
ویشزعچ من صراغ أيه المتكرر في المزل وخلافانه مع مه 
المستمرة وتهديدات الطلاق. كما وصفه يانه لم يكن يهنم بیٹھ 
“sl,‏ 

وكانت طفوشہ پملڑھا الخوف. وكان يشمر بالالم لانه ل 
يستطيع أن يداقع من نہ واعونہ الاصفر تجاه باه اجان 
المزعجين BD‏ الترية). وقد تعرض متزل الاسرة لیدم PP‏ 
بسبب مخططات الطرق وأشر فلك في تفہ کنر ولا سیم 
مظھر سرت ومتزله کان بیدو فير وغیر مقندر۔ وکان في مدرم 


من الاوائل۔ وهو ملتزم ديت من من طویل 

ومن الشاعیة الجسمية فإ صحته جيدة. وقانه تصیرۃ 
نسیاً لکنه وسيم الوجه. 

ومن الناحية الضية فهو بنكو من قلق آکتاسي 
ارتكاسي Ansty Depein)‏ مدمه مرئيط بظروقه العملية 
الصعیة وحالة الخوف الاجتماعي التي لدیہ من عدة منوت 
ومن ناحیة شخصیت لدیہ العدید من صقات الشخصية القلقة 
رة (لاجتایة) Personality, «anit‏ مش 

(أنظر إلى الفصل الضاسی لمزید من الطاصیل حول 
الشخصية الهروية). 
۵ الحالة الثالعة: 

شاب وعمرہ ۳۰ ستة. متزوج ولديه أطفال. يعمل 
مهندساً في إحدى الشرکات. 

پشکو من لوتر والقلق والخوف في بعض المناسيات 
الاجتماعية ولا سيما الاجخماصاث المهنية. حيث يجب عليه أن 
یقدم تقریراً عن سیر العمل وان يتحدث عن مفترحانه وآرائه في 
الاجتماعات الي تضم زملاءه ورؤساءه. هه الاجتماصات 
صارت متكررة مد حوالي سنة. 

وقيلها كان يشمر بدرجة من الارتباك وخقضان الب 
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والزجفة عند لا من هو أكبر مته سنا من الأقارب. Lady‏ عند 
التحدث مع المدرمين وقي حال وجود مجموعة كييرة من 
الاشخاص۔ وقد تمود ینسم ليخفي قلفہ. وفي كتيسر من 
الاحيان بدلاً من أن ربك وینظعشم في إجاباہ ترتسم على وجهه 
ابتسامة صغيرة وصار عض الاشخاص برجه له السلاحظاتہ 
حول ذلك وأنه یسم فقط ولا يجيب ولكته ينجح في بخ 
قلقه ويمضي الموقف بسلام. ولكه فیسا بعد زب نفسه يت 
قلت كذا أوكذا. . وهو پر نقسه حساساً ولا برض بالظلم 
او الإمانة لاي شخص. وهو بعاصل من هر أدنى منه باحشرام 
ولطافة زائدة ور ما يخضب او پڑتي أحداً او تقد من هو ال 


وهو يعر أن به ضعفاً في الشخصية وهو بحاول أن بيت 
انفسه أكثر وان يدرس آراءه ومواقفه كي تکون کلمنه شاملة 
وناضجة وفوية. وهو تقوق في فراسته وعمله وليه کر من 
الطموحات العملية والابتكارات. ويضايفه أن لا يستطيع انظر 
في العیون مباشرة ويعتير ذلك نوعاً من التحدي الرؤسائه أومن 
هو اكير مهس وشراو بعض الاتقلدات اللاذعة عسا pk‏ 
المدرس أو المدیر وبرتبك في أن يعبر عن آرائه هذه 

وفي إحدى المرات اشرّعج من المحاضر وأسلوبه وعلق 


بشكل سار سریع مما أدى إلى إضراجہ من المحاضرة تاه 
المرحلة le‏ 


ولي تاریتهالشخصي. . كان أبوه شخصية id‏ وغیر 
جريء واه ایض ولكن بدرجة Bh‏ وترتيه اشرابع ہین سوت 
وهو يتضايق من ضعف ایے۔ وتعود أن یکوت قريباً من اسه 
ويلبي طباتها العدیدة ويساعدها في الاعمال المتزلية. Pests‏ 
ناه مراسته الابتداية a‏ من الطلبة الافباهرهر 
ینمی أذ تسود السثين إلى افسوزاه ویعدم تسه من حفن 
لمات والأرصاف المزعجة والسزاح القيل. وهر سید الا 
بحیانہ الزوجية والعاطفية وظروفه العملية ید أن شخصیتہ قد 
تحسنت وصار اکٹر ثقة في تفه , وهو بحاول أن پشق طریقہ 
المستقل وان يقوي من نه 


ومن التاعية الجسمية لا پشکر من آبة BL‏ وشکلہ 
العام عادي وممتال. 


ومن الناحية الفسية فان طريقته في الکلام سريعة ویضیع 
بعض الحروف تاه اللفظ وقد تمود على ذلك منذ وقت طويل.. 
والخلق والخوف عنده مرتبطان يعض المواقف الاجتماعية فقط. 
ولا توجد اصراض أخرى. كما أن شخصيده لا ترضح تھا 
صفسات مسرضیسة 10500 همی وضو یبیل إلى 
التافس وتبرز عنده اندفاعات الغضب والاتقاد والمشاصر الميفة. 
العدوائیة ويقابلها في تركيته النفسية بروز مشاعر انب وانتقاد 
اتس (emive-Comeience) Ah ply‏ 
سی (Guin‏ 
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۵ الخالة الرايعة. 

شاب وعمره ۲۷ سنة. عازب ویعمل في شرکة خاصة 
لاعیہ كناب للمدير مد عدة سنوات. يشكو من لور وسرائیة 
النقس المستمرة أثاء مقاب لاس منذ حوالي عشرة سنوت 
وهو بحس أن الاشخاص الذين يجتمع بهم يطيلون انظر إليه 
ply‏ کون في انصاتھم أفكاراً سيئة عه وعن شخصيته. 
ولذلك فهر حریص على أن هر بمظهر مسب ولائق ویخشی۔ 
أن يخطىء في استعمال كلماته. وبشكو ایا من ازدیاد نان 
قب والتلعثم واصفرار الوجه ورعشة ke‏ البدين والخوف 
العام عندما يقابل اشخاصاً للمرة الاولی من لال زارت 
المسل التي يقوم بها عدة سرات في الاسبوع. ومع الاقارب 
والأشخاص المالوفين عنده يكون قلق وتوت نل ولکه ee‏ 
أذ لا کلم كيرا Ys‏ يستطيع الرد على يعض AED‏ 
الاتظادية التي توجہ له بطريقة لزع ويترعج كتير من يعض 
التعليقاث التي تحمل معنی الشذوة الجنسي . ويخطر في بال 
أن الشخص الأخمر ريسا يعنبه شخصياً بنقص في الرجبولة. 
وینزھچ کب من المشي في الشارع قرب المقهى حيث مرجد 
اشخاص كثيروث وريما علق احدهم بشكل سلبي مما سیضطرہ 
إلى الرد أو(المضارية). وهو يتجنب مثل هذه المواقف عادة. وهر 
برغب في الزواج ولا سيما أن وه الاصشر قد شزوج من سد 
ولي شاه الشخصي. . بجی إلى السرة ريية مد 
من الناحية امد 


وقد عاش في السدیة منذ أن كان طقلا صغيراً وكات 
زملاؤہ يعيروته بأصله. ووالده موظف وضميف الشخصية . واما 
والدته قهي قوية وسب‌طرة وأوامرها كثيرة إضاقة إلى وصاياها 
العديدة قبل مقابلة اس وتحذيرها المستمر من مخاطر A‏ 
وترتيه الثالٹ بين إخواته. واحد إخوانہ الاصضر سنا شكو من 
الخجل والارتباك أما اعوہ الكير فهو قوي وتاجح . وقد تمود أن 
pate‏ لسن 

وقد عمل عدة اعمال مهنية قليلة راب قبل عمله الحالي 
ولم يكمل دراسته الجاممية. وله بعض الهوابات الفنية. وکا 
بحب الرياضة وحصل على تدريب عالر في رياضات العف 
إل أنه لم يسبق له أن تعرض لآب مشاجرة. ولم بنمعرض 
دود الجنسي. وهو ذكي ونتقف ویسمی إلى تطویر 
شخصیہ ویناء أسرة خاصة به 

ومن الناحية الجسمية لا پشکر آیة امراضی. وجسمه 
رياضي وملامحه رجولية وجميلة 

ومن الناحية الفسبة پشکو من أصراضض القلق والخوف 
المرئبط بالموائف الاجتماعية. إضافة إلى قلقه العام حول له 
باضه ورجوته. وهذا الق مفهوم من خلال شخصیت وظروفہ 
وليس شدیداً اوممطل ولا توجد اضطرابات آغمری۔ وني 
إجاباته حول Lass‏ الإسضاط (رورضاغ) (اسضدمای 
(ete Te)‏ يرز عندہ الضوف من النزمات الصدوائیة 
والغضب بشكل متكور. وأيضاً القلق حول السواضع الجنسية 


7 


وصورته عن نقسه. ولا توجد اتحرافات جنسية. ومن ناحية. 
شخصیتہ لدیہ بعض صفات الشخصیة القلقة الاجتاية المروبية. 
بدرجة متوسطة. إضافة إلى بعض صفات الشخصية الوسواسية 
کالنظام والدقة والنظافة ویب والتحليل العقلاتي Ormevine)‏ 
Peat Tate‏ نسوس 
ت الحالة الحا 

شاه وعمرها ۲٩‏ سنة- متزوجة ولا طفلين. تدرس في 
الجاممة. وزوجها قريها ویعمل بالتجارة. تشكو من أنها عجولة 
تبك في مقابلتها للاشخاص القرباء حيث نزید قات الب 
ويشحب لونها. وقي أوساط الامل والاقارب تكن سليية ولا 
تستطيع المشاركة في الحديث سیب القلق وما قد يقال عتھا من 
tyr at‏ وديا تحضر حقلة تسائية تحشر نها تحشيراً 
See‏ ورد قبل أن شوائق على الشاب وعند دخولها Oe‏ 
الحفل تختار أقرب كرسي وتیقی متجمدة لاتستطيع التجول امام 
الحضور أوتغير مكاتها مسد رؤيتها لإحدى ines ne‏ 
ضیف ويضايقها. وهي لاستطيع أن تتشد احداً بٹکل 
ly‏ وحتی الخادمة في المنزل تجد صموبة کیره في 
التضادها أوشرجيه السلاحظات لها جلى جما تخطىء مط 
وا 

ومي تتزهج من کرتھا لطیفۂ جداً وسارتها يستحسنون 
ذلك فيها ويصفونها بإعجاب بأنها شديدة الذوق ولطيفة مع 
الناس. وابضاً زوجها يعثبر ذلك من صفاتها الإيجابية وهو سید 
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بهذه الصفات. وهو بتي على هدوثها anes‏ أعصابها ولا سسا 
أنه عصبي المزاج وسريع التضب وأسلريها الھادی بصدہ إلى 
صوابه ومكذا تما یکملان بعضهما البعض. . ولكته بسنا 
gh Cal‏ عجولة وترتبك في بعض المواقف دون مر وهو 
.يشجعها في ار لاد على التثير. 

ويزصجها یراق والرياء الاجتماعي وقد قررت أن 
تکون واضحة وشجاعة . كما تزعجها اعتمامات المراة المحدوفة 
وسطحيتها وهي تسعی لمزید من الضافة والممال بعد التضرج. 
وهي نمی الا إلى تضوية شخصيتها وسواجهة حالة اقا 
والارنباك بد من المعاناة والإحباء 

وني تاریخھا الشخصي ٠.‏ أسرتها من الطبقة موس 
الني تحب الظهور بمظهر أعلى. وابوها تحب کنر واي 
عصیة المزاج کیرد الاتقاد. وهي تلقي باللوم عليها في أن 
ٹریٹھا كانت قاسية شديدة. وان حياتها مرسومة بدقة مناهية 
ومدهالستومات لايمد ولا يخصى. وکانت قلقی Tbe‏ 
شدیداً على انراٹھا أبسط الصرفات الطفولة ارت وعلی 
الیغم من بها ليها قهي تعقد أنه قد اشترك مع الام في 
هذه الطريفة الغربية في الثرية. وهي البنت الكبرى ولها أ 
یکبرھا بسنة واحدة. وكانت اتتافس سمه A‏ الطفولة في كثير 
من الامور ومٹھا الجري والاگماب البدنية. وقد درست في 
ts‏ زميلاتها أحسن متها من اي 
المادية والاجتماعیة مما جعلها تسس بأنها أقل من غيرها 


إحدی المدارس ۱ 


وهي سعیدة في بيتها ومع زوجها. ترا بعض الاسلام 
المزعجة المنيفة وغير ذلك. وفي اليم PO‏ تستغرب كيف انها 
تفکر بل هذه الامور في أحلامها. 

ومن الناحية الجسمية لا تشكو من أية آراض. ومظھرما: 
جعیل وجذاب. وتضع جهازاً لتقويم الاستا بسب بروز بيط 
وهي تعتقد أنه ل يسبب لها ابة مشكلة وقد لقادها کیرآ في 
اتحسين بروز اساتھا: 

ومن الناحية النفسية فهي تشکو من أعراض القلق والخوف 
le‏ في كتير من الصوالف الاجتماعية. إضافة إلى عدد 
من صفات الشخصية القلفة الاجتايية الهرويية. ریا دیا 
ضیف في القسدرة على pl‏ الاتقصالي mon)‏ 
).رز مشاصر الغضب والتسرد وکسر الفيود في 
اغيالاتها. مسا يضعف سيطرئها على نضها ويزيد في Cah‏ 
وخوٹھا من تفسھا والاخرین. ورفیٹھا في التغسر Rab‏ وظروها 
الشخصية الحالية شاعدھا نحو تحقيق شخصتھا وسواجھة 
الخوف الذي بعلبها 
ت ملاحظات 

يما سبق من الحالاث کین عدة تفاط تجدر الإشارة 
Ww‏ 
۱ - ہمکتا ارف من خلال غقه الحالات على مجموطة من 

الأعراض المرضية المرتبطة بالخوف الاجتماعي .رتخا 


هته الاعراض من حالة لأخرى كما تختلف شدٹھا ips‏ 
المریض منها ودرجة إزعاجها وتعطيلها. ولکن تشترك هذه 
الحالات يعد من الاعراض لاس 

۲ - هناك عد من الامور الهامة في التاريخ الشخصي لهه 
الحالات وقد تمت الإشارة لها باختصار اب ويشترك 
كتير من الاس في مشلى هذه الاسور أو الاحداث دون أن 
يكون لدبھم حالة الخوق الاجتماعي . والاستتاج السريع 
اللنظريات النفسية واستخلاص الوصایا والدروس المستقادة 
من قراءة مشل هذه الحالات قد لا کون محيحاً 
أوعلمياً. ذلك أن الحياة البشرية غنية مشوعة ونطور 
الحالة النفسية لدى شخص ما تحکمہ متفيرات وعوامل 
كثبرة. ald‏ الفصل tl‏ حول AAW‏ 

۴ - عرضت الحالات بطريقة موجزة ومکضة. وهذا ار 
ایس Ss‏ نشب أوسلركياً منصلا ولايال المنصل 
بحاج إلى صفحات كثيرة. والهدف الآساسي من عرض 
هله الحالاث إعطاء ذكرة عملية عن الحالاث الضبة 
المرتبطة بموضوع الکتاب. إضافة إلى تقديم يعض 
المملوماك الطيية والمصطلحات المفيدة کل من هتم 
بالاستزادة من عام الطب النفسي 

4 - في نهاية كل حالة بعفی التعليقات الطلية النفسية حول 
التشخيص والشخصية وبعض العوامل الفسية المستخلصة 
من الحالة. ولا تهدف هذه التعليقات إلى إعطاء صورة. 

٤ 


دفيقة وشاملة للحالة النغسية فان ذلك يتطلب عرضاً وسح 

اللمعلومات الاساسیة عن كل حال 

والفائدة السرجوة هي إصطاء فكرة موجزة عن WARE‏ 
ضمن عدة محاور وليس التشخيص المختصر يكلمة Bay‏ 
فقط. وهذا مايعطي فوائد علاجية حيث یٹم البرنامج اي 
وا امد من النقاط وسها شخصییة المريض والموامل ال 
الخاصة به. حيث تتجہ اسایب التشخيص الحديدة إلى تيم 
حالة المريض ضمن عدة محاور مختلفة مشل التشخيص 
الاساسي. والتشخيص الإضافي المشارك. وحالة الشخصية. 
Lay‏ الاضطرابات والامراض العضوةء وفرجة الآداء صلی 
والاجتماعي. إضافة إلى درجة الضضوط النفسية الاجتساعية 
مرجع رقم I‏ 

وهناك ماود آغمری إضافية مشلل المواسل النفسية. 
الديناميكية ودرجة الذكاء وغير ذلك. , مما يهدف إلى إغطاء. 
تفاصیل متكاملة عن الحالة المرضية في الدراسات SN‏ 
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لأ اس سے 


اسم 


لد مر تاريخ تشخ الاضطرابات النفسية بسراصل 
ومنعطفات عديدة خلال تاریخ الطب والشاريخ الإنساني . ولمل 
السب النفسي يختلف عن ضروع الطب الاغسرى في هذا 
الموضوع حيث أن المصطلحات الطية النفسية لازال أكشر 
Lad‏ لدى الاس مقارئة مع مصطلحات فروع الطب SAN‏ 
كما أن کر من الممصطلحات الشميية والشائمة لا تال رد 
على ألسنة الناس تصف عددا من الحالات النفسية بشكل مزعج 
ومهين يساعد على عزلة الصریضض عن الآخرین ويضع A‏ 
ضمن إطار حديدي يصعب الخروج مت والشفاء 

ay‏ الطية عدٹھا الاساسي تحدید ملايح الصرض 
وأمراضه وما بتعلق یه من أسباب ومضاعضات وايضاً طرق 
العلاج. واستعمال التسميات الطیة يسامد على سهولة فاعم 
بین المشتغلين في العلوم الطيية انیسادل العلومات وإجسراء 
الأبحاث السختلقة على مختلف الحالات المرضية. ونان 
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العادي بهمه معرفة تسمية المرض أو الاضطراب الذي يعاني من 
مما يسهل عليه معرقده بطرق الوقاية والملاج وإنذار المرض 
وتطوره في المستفيل. 

ويضيف إلى قندرثه على السيطرة على تسه وعلی فیسه 
لأصراضہ الصرضیة بدلا من أن يكرت جاهفا بسا يجري في 
جسمه من الام وأعراض مزعجة ولا يدرك رهم سا الذي 
بحدت له 

012 
السمبات والمصطئحات الطيية وابتكار مصطلحات Sgr‏ 
ويمكس ذلك حيوية هذا المجال الطبي والبحث المستصر نحو 
الافضل ہما ناب مع التطور العلمي وخدمة المریض نف 
ولکن لا مزال كثير من المصطلحات الطية النفسية قابضاً 
رصب القھم والحفظ. وتحتاج هذه المصطلحات إلى جهد 
حاص لاستيعابها وتداولها. وبعض الاطباء بعتير ذلك اما طیعباً 
مرتبطا ببغية العلوم الاخری اي لها مصطلحاتها الخاصة 
والبحض الآخمر برفی كيرا من هذه المصطلحات ویفضل أن 
پستمسل لغة بسيطة غير محددة وهناك فة وسطى تجد أنه 
لاغنی عن التسميات والمصطلحات ولكن نفریھا ونبسيطها امر 
مطلوب مما بساعد على انتشار الثقافة النفسية ومزيل کمن 
الفسوض والرهبة المرتبطان بالطب اللقسي والاضطرابات 
a‏ 

اوماد تشخیص الاضطرابات الضیة Ly‏ اقواصد محددة 


w 


Ly‏ ترز مشکلات عديدة ویظهر كثير من الاختلاف بين 
مختلف السدارس والمناحب السطية. فلك ان تصريف 
الاضطراب والاعراضی وشدتها وسدتھا وتفریٹھا عن الحالات 
الطیعیة يعبر من المشكلات الكيرة التي تواجه الطب افسي. 
ومع أن جهوداً كبييرة قد بذلت ولا تزال تذل للاتفاق حول 
مضمون افسطراب نقسي معین بين مختلف السدارس 
والمجتسات فإنه ل يزال هناك العدید من المشكلات الدطيفية. 
والظرية 

ونظرة سريعة إلى الوضع الحالي نشیر إلى أنه قد حصل 
تقدم ملحوظ خلال السنوات الآخيرة منذ صدور دليل تشخيص 
الاضطرابات النفسية الأمريكية اثالث عام ۱۹۸۰, حيث صلر 
ليلل موسع لتشخيص كل ااضطراب تفسي على حدة اتسد 
بشكل أساسي على النظر إلى الاضطراب الي المحدد باه 
اثناثر أو مثلازمة زم شدرق) من الأعراض المرضية تجتمع معأ 
وتشكل الاضطراب. وهناك تحديدالمدة هله الاعراض وشدٹھا 
وصددها الادنى الذي يجب توفره في المريض كي نطلق عليه 
تیخصا سس 

وقد اتم تطييق هذه الطرق في التشخيص بشكل تجريسي 
علی اعدا کیرۃ من المرضی قیل اعتمادها وحدلت تعدیلات 
وتلقيحات متعددة إلى أن ظھر الدلیل في شکلہ النهائي. وقد 
کان له تأثير في عدید من دول المالم وكان پناس دلیل 
تشخيص الاضطرابات االضہۃ العالمي الذي تصدرہ منظمۂ 


الصحة العالمية. وقد ثم تصدیلہ في عام ۱۹۸۷ اسان 
العدید من الابحاث المختلفة وظهر في طبته الممدلة (سرجع 
رقم 1 

ومن خلال المزيد من الحوار والمؤتسرات والابماٹ 
حدث تقارب واضح بين الیل الامریکی والدليل المالمي في 
طیته الأخيرة والتي ستصدر في عام ۱۹۹۳. وقد تغيرت Be‏ 
مصطلحات وتخير تشخيص بعض الاضطرابات وتحدد بعضها 
الاخبر بشكل أكثر وضوحا. كسا ألغيث بعض الاضطرابات 
se‏ 

وسا لا شك فيه أن هذا اتطور مفيد وله لازال الاب 
مفصوحاً لمزيد من التصدیل والآراء حول طريفة تشخیص 
الاضطرابات النفسية وعضسون کل اضطراپ على حدا رما 

وقد تعودنا في تشخیص كثير من الامراض الجسمية الطلية 
على ما سمی بالتشخیص السييي Daron)‏ اضنوماماا۔ أي 
من غسلال مصرضة سیب المؤدي إلى المرض شل LO‏ 
اللوزات الجبرثومي أو التههاب البلموم الفيروسي وغیر ذلك 
حیث إن السبب مصروف وهو الماسل الجرشومي أو الفيروسي 
الذي بصیب منطقة معة من الجسم ويحدث فيها الاضطراب 
وقد نوصل الطب إلى مصرفة الكثير من الموامل ال 
اللأمراض الجسمية ولا ال التموض يكتف بعضها الآخر. 

وان في مجال الطب الي تن الصورة تختلف کنر 
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عبت لا تال غالبية الاضطرابات القسية غير محددة AM‏ 
تحديدا ديفاً. وماك عدد من الفرضيات والنظریات حول 
الاسباب. وبعض النظريات الضیة لا تجد تیدا تجریباً وبا 
ويمضها الاخر أكثر إقاعاً رت دیعس 

وانظرۃ المتازنة اضے الاضطرابات النفسية تعتمد على 
عدة عواسل يطلق عليها اسم العوامل العضوية - القسية = 
الاجتماعية. حيث بنظر لللاضطراب النقي من عة زواينا 
مختلفة كالعوامل الورائية والكيمبائية والفيزيولوجية والجسمية. 
إضافة إلى المواسل الفسية اللفائية والتعلم إلى المواسل 
الاجتماعية uy‏ وطرق الزبية والظروف المحيطة SOY‏ 

وما افظرۃ الشاملة المتكاملة قد ینت نجاحها بشکل 
عام من خلال فرضیاتھا عن نشوه الاضطراب الي والاسالب 
الملاجية المتمددة الجواتب. فالملاج الفسي ليس درا باعل 
اسان من الصيدلية ثم يشفى . کم له لیس کلام طیاً يسمه 
الصریض من الطیب ثم يشفى. وبالطيع فان کل اضطراب 
نفسي مختلف من غیرہ من حيث استجابت انوع واحد من اناع 
العلاج . وتلمب الظروف الاجتساعية والضایة والاتصادبة ور 
عدا في نوعية مدع shed‏ والعلاج الصحیح الستکامل لد 
لا یکو متفر للجميع نظرًللموامل العديدة al‏ به. 

رانا بالئسية لمصطلح الضرف الاجتساعي ققد برذ 
كشخيص ستل عام ۱۹۸ في دلييل تشخیص الاضطرابات 
اللفسية الأمريكي . وقبال ذلك كان a pin‏ من الق العام 


أوحالات الخوف أو اضطرابات الشخصية دون تيد واج . 
وقبل قلك AS‏ للمدرسة السلركية در هاا قي لاه الصو 
على هذا الاضطراب حيث يسمى اعيات اقلق PON‏ 
وتمت دراسته من عدة حوانب. وبعد ذلك تزايد الاهتمام به من 
قبل الاطباء. وآجریت كثير من الدراسات حول صفات الشخصية. 
والظروف التربوية والاستجابة المدد من الأدوية وغير ذلك. ولك 
إذا قورن الامتمام الذي لاقته اضطراات القلق الاخسرى ومنها 
حالات الفلق الحاد واتضوف من الخروج من المشزل أو الخوف 
من السوق هدمهه فإنه يمكن الشول بان لوف 
الاجتماعي كاضطراب تفي لم باعذ در الکائي من الاهتمام 
والدراسات. ويشير إلى ذلك أحد المقالات العلمية لام 
وضوانہ والضوف الاخساص۔ . اد ااسطریات التاق 
المھملة!؟+. [مرجع رقم ۳9 

ویر هذا الاشطراب متاس لدراسته العلمية الديقة من 
مختلف الجوائب العضوية والنفسية والاجنساعیة ولا يزال الباب 
مفتوحا aly‏ المزيد من الضوہ على جوائب هذا الاضطراب 
السختلفة. وال المشكلات التي يجب ان تاذ ندرا كايا من 
الحلول ولاتشاق مي عاضر التشخيص تقس. پصطلب 
النشخیعی وف Jot‏ تشخيص الاضطرابات النفسية الاسريكي 
توف الامور اتلد 
١‏ ل حالة الخوف المسعمرة من واحد من الموائف الاجتمامیة 

أو أكشر. حيث يتعرض الإنسان إلى احتمال تحص من 


قبل الآخرین۔ ویخاف من أن يعمل صما ا أو يتصرف 
بطريقة خاصة إلى إهاتته والتخلیل من شأنه أو إلى 
الارتياك. وأمثلة ذلك أن لا يستطيع الاستسرار في الکلام 
أثناء الحديث امام الناس. وان يفص بالطعام أثناء تساوله 
امام الاغسرين. وان لا يسشطيع التبسول في السراحیضی 
العامة . وان ترتجف يده عند الكتابة امام الأخسرين, وان 
پختی امن أن يقول أموراً حمقاء أو أن لا سطع 
الإجابة على الأستلة في لاف الاجتماعية. 

في حال وجوه اصطراب قي آخر لو اضطراب عضري 
فان الخوف غير مریط بذالك. وعلی سیل المثال فإك 
الضوف لیس من حدوث شوبة الھلع أو القلق الحاد كمال 
في اضطراب الفلق المسمى بحالة القلق الحاد المع 
Lah‏ ایی الخوف من التلمثم كما في اضطرابات الط 
coreg Hy‏ ریا ليس الخوف من الرمشة كما 
في مرضي باركتسون (الشلل الرعاشي) أو الخوف من ظھور 
سلوك غير طیعي مرنط بالطمام والاکل كسا في انشمه 
العصبي زاو العصابي) cAmoreniay‏ واللهام المصيي. 
(شدة التهم للأكل) نها . (وهذان الاغیران من 
اضطرابات الطمام شخ المستغلة هم 

خلال إحدى فرات هذا الاضطراپ يحدث عند ااتعرض 
اللموقف المثير للخوف (لو للمواقف) رد فعل فوري بتميز 
بالق 


4 - بحسدث تجنب للسوقف المخيف زاو السواقف) أو ان 
الموقف يحتمل ولكن بقلق وٹوتر شدیدین: 
= إن تجب السواقف والسلوك الهمروبي يتسدخل في لدم 
الإنسان المهتي أوقي نشاطاته الاجتساعية المادیة ارقي 
علافانه مع الأخمرين. اران هناك انزعاج شدید لد 
الإنسان لان لديه هذا الخوف. 
١‏ - يدرك الإنسان أن حوفه مشرط في درجته لوان غير 
می 
۷ - إذا كان اسان تحت عمر الثامنة عشرة فإن ال ضطراب 
الذي ندیه لا يتطيق عليه تشخيص الاضطراب الهروبي 
عند الاطقال والمراهقين. 
واغیراً يجب تحديد سا إذا كان لاضطراب تس 
حیث يكون الخوف من معظم المواقف الاجتماعية. ومد 
فع في عين الاعتبار: النشخیص الإضافي وهو الشخصية 
الهروبية. (مرجع رقم 1١‏ 


وكما هو واضح من النقاط السابقة فان تشخیص الخوف 
الاجتساعي يمكن أن یکون من خلال موقف اجتماعی واحد 
أوعدة مواقف یخاتھا SOY‏ 

وبالطبع فان كثيراً من الناس يضاف من أن يتكلم امام 
جمهور كير وهذا شعور طيعي ولا يصل إلى رجة الاضطراب 
SL‏ کان ذلك الخوف والهروب من الصوقف يسبب لاإتسان 


فلقاً شديداً أويؤثر على ae‏ ارعلی علاقاتة 
الاجتماعية . وصادة ناتسا العادی بصطرب ویخاف من 
al‏ الاجتماعية ولكته یتسود على الآداء في هله الصواقف: 
بعد عدة مرات ly‏ وخوفہ يخف مع تكرار مواجهته للموقف: 

ومثال ذلك الخطيب أو الممتل الذي ترتبط حياته المهنية 
وعمله بالتحدث أمام الاس فإذا کان بضاف من هذا الموقف 
بشكل مستمر ويحاول أن يتجنبه اوانه قلق ومتضايق سیب هذا 
الخوف الذي يتاه ویحس أنه مفرط أو غير منطقی فان تشخیص 
الاضطراب عنده يكون مؤكداً. وبعض الاس قد لا بير ماش 
على أن ge‏ مضرط في درجته وان هلا الخوف غير منطقي 
اساسا ويشكو من أعراضه ولا يدري لساذا يصيه الخوف ولكن 
بعد مزید من الحوار يمكته أن يدرك أن حوفه ضرط أو غير 
مشطقي . والبعض AW‏ يمكن أن pie‏ أن خوفہ متطفي وهو 
يضاف ناه الصدیت أن gly‏ وان فلك قد بحددث عند 
الحديث امام الناس وفيهم أشخاص مهمين وافضل تہ. ولکته 
يدرك أن خوفہ مفرط في درجته. والبعضض ار متیر أن خوفہ 
بر منطفي کان برتك ویخاف من الحديث أمام مجموعة من 
الطلية صفار السن أو الاطفال مع أنه بالغ عاقل وكير في لسن 

اما بالنسبة للنقطة الشانية فهي عدم ارثباط الخوف 
باعراض اضطراب تقسي Al‏ اوعضوي. وهذا الضوف بطلق 
عليه اسم الخوف الاجتماعي J goth‏ لاضطراب آخر. 
رد أداعلت مله اقطة في دليل التشخيص الاسريكي عام 


۸۷ ولم تكن موجودة في دلي عام ۱۹۸۰۔ والغاية من ذلك 
تحدید مجموعة من المرضى يشتوكون بعدد واضح من الصفات 
Lay‏ توضیح التشخيص مما يؤدي إلى إطلاق التشخيص على 
مجموعة من الحالات اکر تجاناً Cemagenoes peep)‏ رھدا 
ما يفهد في الابحاث والدراسات المتوعت. ومن الناحية ای 
فان هذا التفريق ضروري أيضاً في كتير من الحالات لاختلاف 
راع الماع 

وهتاك sae‏ من الصلاحظات حول عنار الشخیص 
السابقة. . ومنها صعومة التفريق ہین الخوف الطيمي والضوف 
المرضي . وكما ذکر ساب إن الخوف المرضي بنیز بخ 
مسنمر ويرافقه فلق شدید وتجب للمواقف إضافة إلى الاير 
السلبي على الحياة المهنية والملانات الاجنماعية. رملا 
الظريق قد لا يكون ما سل في عدد من الحالات: 

رالمشكلة تكمن في نتضاء حالات ديد ریا 
بالاضطراب واعمال الحالات الخفيقة أو المتوسطة الشدة. وم 
ما يسمى الإثلال من التشخيص اوق استخدام النشخیص 
(Undergo)‏ والمشكلة المماكسة هي إطلاق النشخیص 
بسهولة. وفي حالات قد یکشون اتخرف تھا موقا وغیر سٹمر 
الفشرة كافية وه سا يسمى الإضراط في استخدام PA‏ 
سیم 

والحقیشة أن تحديد الخوف السٹمر أو درجة التايير 
السلبي على الحيساة المیتبة لیس أصراً Se‏ ومن الحلول 


الممكدة تقسيم حالات الشوف الاجتمامي إلى عاد من 
الدرجات مثل آن تقول اضطراب خفيف أو متوسط أو شدید۔ 
وهذا اتشیم موجود بالنسية الخوف من الخروج إلى السوق 
[مرجع رقم ١11۔‏ ویحتاج هذا الحل إلى مزید من الدراسات 
والمناقشات في الدوائر ان 

والموضوع الأخر هو الضوف الاجتساعي المتعمم حيث 
یخاف الإنسان من عد من الموالف الاجتساعية. وهنا يضعب 
Syl‏ هذا التحديد فما هو هذا العدد ثلالة مواقف أو اربعة أو أكثر 
حتى نقول أنه متعسم. Gy‏ علاقة هذا التشخيص في حال کون 
Lee‏ بانسطراب في الشخصیة سی الشخصية اقافة 
الاجتایة (Amon, Ardent Paty‏ لتق أن A‏ 
الباحثين پر Spt‏ الاجتماعي وهو اد نا اضطرابات 
القلق يجب أن يكون محدداً وف اجتماعي محدہ. IS iy‏ 
متعسماً فهو ليس اضطراب من اضطرابات القلق والخوف بل هو 
اضطراب في الشخصية. ولا بوجد ليل واضح على هلم 
الظرية إضافة إلى تبسيطها العف للمشكلة 

ey‏ فان اضطرابات الفاق لها بداية مدا في تاریخ 
الإنسان. وحالة الخوف الاجتمامي تید عادة في سن المراهفة. 
أربعد ذلك بقلل اي من ٠١‏ 1۷ سنة وبعفى الحالات تيدأ 
بعد ذلك). وا امطرابات الشخصية فهي بدأ عادة في يداية 
مرحلة الشياب حيث تمده ملاح الشخصية المضطرية واي 
اسن Ba‏ عشرة. والشخصية الاجتايبة الهرويية لها ده من 


الصفات والسلامح مشل صقة الهروب من إقامة صلاقة 
اجتساعیة ما وتجب ذلك إذا لم يكن هناك ضمانات بتقبل 
الشخص پشکل کاسل دون اتقاد. وأيضاً الجين العام وعدم 
المقاسرة وتضخیم السشاظر قي مختلف أصور AD‏ وفيسر 
فلك 

(انظر القصل الخامس حول الشخصية الاجتاية A‏ 

Ny‏ يكن في عدد من الحالات الطریق بين اضطراپ 
الخوف الاجتماعي المتعمم وبين الشخصية الاجتايية هرید 
وفي بعض الحالات يجتمع كدلاهما. واسا في بعض الحالات 
الاعرى. فإن صفات الشخصية الهروية لا تكون كثيرة وواضحة 
أونكون هناك بعض صفات لأنواع أغسرى من اضطراباك 

ویعنقد بعضى الاطباء أن الضریق بين الخوف الاجتماعي 
المتعمم والشخصية الاجتاية الهروية لیس له أهمية عملية 
کیرد حيث أن کلاھما يحتاج إلى الندريب واکساب المهارات 
الاجتماعية رح العلاج الدوائي وغیر ذلك. وأهمية BAD‏ 
بیٹھسا لها أبعاد نظریة ممقدة. ويتضد المتعصبون من مدرسة 
التحليل النفسي أن محاولات الضریق هذه غير مفيدة حيث أن 
القلق أو المخاوف وفیرها من الاضطرابات الضیة مرئبطة 
ay‏ وا بتطور الشخصية وتكوبتها ولا مکن علاج الخوف: 
وحده بمعزل عن تعدیل الشخصية ها 

واسا تشخيص الخوف الاجتساعي في دلیسل تشخیص 


الاضطراات الضیة الدولی الآخیر [مجع رقم 4675 فهو ماه 
في مضمونه العام لدئیل تشخيص الاضطرابات النفسية الامريكية 
ولكنه أكثر غصوضاً في تحديده للمناصر الاساسية للاضطراب 
Lay‏ باثسبة لحالات الخوف الاجتماعي الدائري لاضطراب. 
عضوي. Lay‏ بائدية لملا متا الاضطراب باضطرابات: 
الشخصية حيث ات الدليل صفتان وهما من صفات الشخصية. 
نها ترافق عادة الأعراضی الاخری لاضطراب الخوف الاجتماعي 
رهما الخوف من اد وتقدير لت المنتففس. ومن النشاط 
الإيجابية في الدليل السذکور أنه أوضح أن بعض المرضى 
بعتبرون جزءاً من أعراضس القلق الثي تتابھم كالرجفة أو احمرار 
انوجہ نها هي المشکلة الاساسية وليس الخوف من المرقفك 
pon‏ 

وقد فام ده من این بإصدار استييائنات 
(Ovni)‏ رای خاصد اقدیر Re‏ الضولہ 
plan‏ مثل استييان الخوف MAT)‏ (سارکس - Go‏ 
[سرجع رقم ۳۱]. وضو يضم غس مراف اجضابة رخاب 
من الشخص أن یحدد فرجة تجلبہ لهل المواقف : ويه هد خر 
من المواقف المتملقة باضطابات الخوف الاعرى. 

وأيضاً مقياس التوثر وتجنب المواقف الاجتماعية (۱۹۹۹). 
(واطسن ‏ فریند) [صرجع رقم ITT‏ وهو يضم شمان وعشرین 
عبارة ومطلب من الشخص أن بضع اشارة صح او غلط على 
العبارة التي تتطيق عليه 


AD OM مقياس الخوف الاجسامي‎ Lady 
(سرجع رقم ۲۷). وهو يضم أربعة وعشرين موققاً ویقوم‎ 
Bape القاحص بتسجيل إجايات الشخص المقحوص وق لشدة‎ 
. القلق عند مواجهة المقف وأيضاً تسجل درجة تجنب الموقف‎ 

(انسظر إلى الملحق رقم (1) وفيه استیسان للصواقف 
المتعلقة بالخوف الاجتماعي ویضم ۴۷ موق بشترك في اب 
علیہ الشخص المقحوص والفاحص آعدہ المزلف اتتاسب مع 
البيشة العريية الإسلامية. وهو تسد على عدد من امیس 
والاسبيانات مثل مفياس الخوف الاجتماعي Gee)‏ وتان 
المواقف الاجتساعية (سرجسع رقم IPT‏ واسنييان الخوف 
(ماركس - ماع ] 

وشتسل هذه المفايس لإعطاء درجة خاصة للاضطراب 
عند الشخص hy‏ وذلك عند إجراء الدراسات ماج 
وغيرها وملاحظة مدى التحسن في درجات الخوف: 

ويمكن استمسالهسا أيضاً في التشخيص وفي BL‏ 
المخطط الملاجي بالتعاون مع الصریضض, ولم يبت تفوق 
قياس على ليره ولي بعض الأبحاث يستعمل الباخث عة 
مقایس مت 


لوکسا هو واضح مما سيق فد حصل تقدم واضح في 
الشخيص الاضطرابات القسیة وتشخیص الخوف الاجتماي 
Ay‏ بعض المشکلات التي تحتاج إلى حلول مفيدة [مرججع 
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رقم ۲۱). وفي المائم IN‏ مشکلات إضافیة رل 
بسوضوع اتشخیصی حیث تبرز آصمیة الاتصلافات الاجتساعية 
Sl,‏ والانتصادية عن الدول الاخری۔ وتبرز التجربة العملية 
في التعامل مع الامطرابات الضہ أعمية هذه الالافات 
وفضرورۂ الاهتمام بها ودراستها والتصرف على تقاط الاختلاف 
بین مار الاقسطزاب اقضي في مجتسع عمین مرن 
بالمجتممات الاعری. ny‏ صدد من المماولات AW‏ 
(مرجع رقم 1۷]. ولا مزال اباب مقشوحاً امام السزید من 
الدراسات والمساعمات في هذا المجال. 


dat)‏ ادراب 


الکجل والاضطرابات المتحلقة یہ 
سند الأطضال 


إن انمو الطبيعي اللطقل يتميز بعرورہ دہ من المراحل 
وهذه المراحل لها صفاتها المميزة من حيث تطور الفدرات 
الجسمية والعقلية والسلوکیة: 

ويمر الطضل يمرحلة الخوف من الاشخاص الشرباہ من 
الشهر السادس وحتی الستین ونصف من العصر. وهذه مرحلة 
طبيعية كما ذكر ساب وبعضى الأطفال نظھر نوم من الخصل 
والاعتماہ على الأصل عند اللشاء مع الأقرياء أو الأصدقاء 
أوالأشخاص الغرياء. وهذا الخجل هو حالة طیدیة في كثير من 
الاخبان۔ ولا سيما في حالة الطفلة الینت. وساصد المجتيع 
على ذلك حیث أنه يتوقع من لاش أن تكون أكشر سلیسۃ 
ونحفظاً من الذكر. كما يتوقع من الذكر أن کون اکٹر انطلاقً 
وجرأة واعتمادً على النفس وأكثر عدوانية ابد 


Ly‏ يكون الخجل على درجة شديدة وستيراً لت 
اشهرعان فل ینکن ale‏ رتا ها سب 
عند الاطضال بالاضطراب الاجتابي (الهروبي) 8001490 
Corder‏ وهو أحد اتراع اضطرايات القلق عند الأطفال. وهي 
اضطراب قلق الانفصال Arie)‏ صما چهة) واضطراب القلق 
vet sais dire) pad‏ 


واضطرابات الفاق عند الالقال قد شخمر إلى مرحلا 
الشياب ومندها تفر بعض التسميات والمصطلحات, ويعضها 
الاخمر يتحول إلى افسطرابات تفسية أخبرى. وني الحالات 
الاصری تتحسن هله الاضطرابات وتزول مع تضرح ال 
وتعلمه أساليب تكيفية تاجحة ولا سيما في الحالات التي بعطى 
فبها الطفل اعتماماً أكبر ورعاية خاصة لمساعدئه على تجاوز 
حالته وفي حال توف الظروف السلائمة النطورء الطيعي وهلا 
ما يهدف له الملاج القسي اللاطفال. 


ویتدر الاضطراب الاجتابي (الهروبي) عند نات أكثر 
من الذكور ولكنه يظهر عند الذكور بشكل ميكر. وتلعب العوامل 
الکوییة المزاجية مورا في هذا الاضطراب. كسا أن الحرسان 
من اعد الأبوين أوكفيهما له مور في فللك. إضاقة إلى الإيذاء 
الجسدي آوائجسی ty‏ سد (phe‏ الذي قد 
يتمرض له الطقل. وبعضى الاباء سیطرون وأقوباء pene‏ 
الاخر یشک من اتسقظ والخجل. وفي دید من الحالاتہ 


بتعرض الطقل للاتضاد والتصغیر في جر الاسرۃ وأمام الضيوف 


cally 


ويتشر هذا الاضصطراب اکٹر بين الاطقال این الديهم 
امراض جسمية شديدة کالحمی الرشوية (الحمى اللروماتيزمية) 
(Rema Fever‏ والتشرهات العظمية المختلفة وغير ذلك من 
العاعات الجسمية مما ضیف إلى صعوبة نكيف هؤلاء DUBS‏ 
مع أقرانهم الاطفال ومشاركتهم في اللعب والنشاطات ابا 
المختلفة. ویجعل قدرائهم الاجتماعية ناقصة وغير اد 


وبتخر يأ ين الاطقال المترين مع اعلیم۔ این 
يتل ell‏ کر في عدا مدق أويدات ane‏ سین بش 
LN‏ صلافات مستمرة ویش ررت تلم درفت 
الاجمامة السخافة [مرجع رقم 04-13 


وتلب اضطرابات تطور Gy IN‏ عه Lange‏ 
orders‏ اع دوراً هيا لهذا الاضطاب. وهه 
لاضطرابات تشمل افصطراسات نطق بعض الاحرف aly‏ 
الإبدال (Ominon and wbntinaion) edly‏ وأيفا تشم 
القدرة على التمير اللغوي الصحیح حیث يستعمل الطفل قواعدہ 
مبسطة وجمل قصيرة. إضافة إلى صعوية تعلم كلمات جنديدة. 
وھنہ الاضطرايات HAN‏ تون le‏ مرحلية (Development‏ 
ومرتبطة th‏ وهي تتحسن تلقتاً يزيد الندريب من إمكاتية 
التحسن . 
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ta ea‏ للاضطرب لاجحابي الهروبي وجوه اعد 
انواع اضطرابات القلق عند الام . [مرجع رقم .]1٦‏ 
وقد تكون الاسباب st‏ غمرضاً وتطيداً لب دة 


عوامل معا دوه في شوه هذا الاضطراب۔ 
eat AD‏ حول اسب الخوف 
oe)‏ 


والملايح الأساسية لهذا الاشطراب يامد عن إقائة 
علاقات جديدة؛ مسا بڑدی إلى ٹائر حياة الطفل في علاقات 
الاجتماعية. py‏ علاقة الال مع أعله بشکل طيمي ولكن 
يغاب عليه السلوك الامنمادي والطلبات الذائیة الكليرة وهو 
بهرب من الالعاب التافسية الرياضية وفيرها. وفي المناسبات 
والصوالف الاجتماعية پمال الطفل الاختباء يتكلم بصوتہ 
منخقض وهس مسا في أحيان أخرى . ونظھر عندہ اصراض 
الارتباك واحمرار الوجه والتلعثم بينما یکون غاضباً ومتعجرفاً مع 
lal‏ ولا بوجد لدہہ اي اضطراب في الذكاء اد 

وا أجير على المشاركة في المراقف الاجتساعية يميج 
شور ریسا يکي مصرخ ویر انشارکا: وبصي عل 
الاتراب من الال والالتصاق بهم 

PNAS هذا الاضطرب إلى شاغر‎ sy 
(bed) الاجنماعية وظهوره كشخصية متكمشة مكبوحة‎ 
متجددة وتحفظة مما يجمه يخر كتير من الأصدقاء رن‎ 


عليه فرص الب والسوح والاطلاق ونکوین مهارات جديدة 
ریاف لوب 

Ly‏ القحص اذشي لهند الحالات تجد ان الل 
يضعب عليه أن يدرك یه أو أمه ویجلس في غرفة الفحمی 
مکمشا ولا يفترب من الالعاب أو وراق الرسم ود صموبة 
.يمكنه أن بتفاعل مع القاحص ونکون كثير من اهتماماته في آمور 
pb‏ وأدوات السطیع (ضان إلى السرموز الاسوپة والاطقال 
الرضع . ونظهم Cal‏ بض الاتحامات العيقة py‏ 
والرسوماث غير الواضحة. وهو يفضل استعسال عده قلیل من 
الألوان في الرسم POY‏ برستھا صغیرة وي جاب 
صغیر من الورقة وعندما برسم يتا لا بضع له وافة أو ابواب. 

والاضطراب الاجتابي الهرويي عند الأطفال ای ما 
مع اعراض القلق العام والتوتر والمخاوف المشومة. ونٹکو 
at‏ ال من ضف LN‏ باق رمدم الشدرة على 

تحقیق الشخصیة والدفاع عن النفس [مرجع رقم 44]. 

نیس هاه IER‏ :تج AAA‏ ا ردا gh‏ 
sce‏ ومع يكرن ذا ا#اشطرب هنيد یما وستما 
کن أن تطلق عليه اسم Ap‏ الشخصية الاجتاية هر 
مما يعني بل مام أن الاضطراب سياد شک مزا 
وشديداً. وهناك كتير من الحالات التي تتحسن تلقالباً كما ذکر 
سابقاً وها يتطيق على عدد من اضطرابات SUN‏ قي مرحلة. 
الطفولة. وفي إطلاق التسميات الخاصة على اضطرابات الاطفال 


النفسية واختلاقها عن اضطرابات الكبار هذا المعنی الأشاسيء 
وهو إمكانية تحسن الحالة وزوالها مع تقدم الطقل في السراحل 
الدراسية الاولية ومع ازدياد قدرائ وريما تفر EAN‏ 
والعائلية. ويلمب الدطزر path‏ الذاني والعقلي ورا هم في 
تحن الحالات النقسية عند الأطفال ly‏ ما يستدعي تفريقها. 
ودراستها المستفلة وإعطاء التسميات الخاتة بها 

Uy‏ بالنسية للعلائقة بين الاضطراب الاجتتابي الهروني 
عند الطقال والخوف الاجتماعي المتعمم عند الكبار والشخصیة 
الاجتابیة الهروبية عند الكبار قهي لا نزال غامضة وهي ليست 
علالة ضردیة متبادلة. وقد الور یف الحالات إلى الخوف 
الاجنساعي المتعسم أوإلى الشخصية الهروية ویمٹھا الاير 
لااتحدث لدہہ مله الاضطرابات: 


ويفضل عادة من الناحهة الصلیة أن لا يطل تشخیص 
الخوف الاجتماعي أو الشخصية الاجتابية الهرويية في حالات 
الأطفال پا كانت أعراضي هله الاشطرابات واضحة وددينا 
وهلا ما بحدث في عده من الحالات. وذلك KB ALY‏ 
حول نشوہ الاضطرابات النفسية إضاقة للامتبارات العملية وهي 
بشکل اساسي إمكانية التحسن والتطور الإيجابي التلقائی ۔ وام 
من الناحية العلاجية فان تشجيع الطفل المستسر على الآداء في 
المواقف الاجتماعية له دور أساسي وت عن طبريق المكافات 
وغیرھا . كما أن" زيادة الزيارات وتوفير القرص الاجتماعية 
العملية» أسلوب فقال وتامح. وإن ثنمية المهارات الفنية 
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والرياضية والإبداعية ياعد الطفل على زيادة تق في تفسه 
ویسھل انخراطه في المواتف الاجتماعية الجديدة مع الاطفال 
الأخرين. وكثيراً ما يقيد الطقل اشتراكه PE‏ خاص 
أو تفر المدرسة 


ومن الاسور الهمامة واقي BEY‏ الاعتسام الکائی هي 
تغيير سلوك الابوین تجاه الطضل من حيث إطلاق الصفنات 
السليية عليه وصدم إشراكه في بعض الماسبات نظراً لاه 
خجوله ولا پتفاعل. بل يجب الاعذ بيده وبالتدريج لیزید من 
مشاركته وتقاعله. ويحتاج الأبوين إلى الصبر وبعض الجهد. 
والمعلومات إضاقة اوندوہ الاعصاب مسا اهدهم على 
استمرارهم في خطة التشجيع المستمر وتفهم خرف الطفل رن 
والحوار ممه وتفهم آحاسیته وراه والعمل على تمدیلھا۔ ومن 
الملاحظات العملية المقيدة إعطاء «عسة دقاتق إضافية لشفل 
وب وها مزيد من الاھتمام بالطل والتدريب على آداہ یط 
مثل قول نكنة أو نشيد واه على ذلك. وتشجيمه أن بحشر 
اللبوم التالي شيئاً كي يقوله امام الامل أو اشخاص آأخرين . 

ويمكن للاج الضي أن یکون عون لامل في تقدير 
حالة الطقل واصطاء الإرشادات والملاحظك المفيدة ضمن 
برنامج علاجي محده. 

(أنظر الفصل العاشر: العلاج. للمزيد من الطاصیل): 


لا ہس اتعامیر 


الشخصمۃ الاجتنابية الهر وبية ABN‏ 


© مقدمة عامة 


إن الاهتمام بشخصية الإنسان وصقاتها قدیم قدم التاريخ 
الإنساتي . وهو اعتسام يجذب الإنسان لان ae‏ بالشخص 
الاخر تعطيه فوائد كثيرة عن كيفية التعامل معه وتوقع سلوكه في 
عدہ من الموائف الحالية أوفي المستقيل. والاب أوالام هتم 
کل منهما بتقدير شخصیة الطفل في صغرہ أومراهقته ویصفانہ 
بعدد من الاوصاف السلية والإيجاية رها بساولان یر عليه 
لیکون شخصية أفضل . 


كما بهتم الإنسان في مختلف سراحل حياته في توبن 
معلوسات أكثر عن الاشخاص الذين يصاحيهم ويتعامل ممهم 
وهو برتاع لبعض الأشخاص ويترعج من البعض الآخر. كما أن 
کل إنسان له تقدير شخصي عن طيعة شخصيده وصفاتها 


المتوعة وهو تي بعضى الاحیان تین بر في اسلوب معين 
من تصرفته 

وتكثر في اللفة آرصاف الشخصية وبعض هذه الارصاف 
تحمل معني أخلاقيا أوحكماً على الشخص نف پالمعنی 
اسليي أو الإيجابي . كان نقول أن هذا نان متردد آوجبان 
أوأنه عنيد آوحازم او غير فلك 

والحقيقة أن دراسة الشخصية بالاسلوب العلمي لم تدا 
إل في بداية القرن التاسع عشر حيث ظهر عدد من النظریات 
اشير شخصية الإنسان وصفاته في حالة الانحراف رفي 
الحالات السوية. وقد اتم علم النفس بالك وظهر عدد من 
ابارت الشخخصية لفاس صفاتها اما 

كسا اعنم الطب القی بقل اص بسا یسی 
بالشخصية المضابة للمجتمع camo Paty‏ رند 
درست دراسات مستفيضة من حيث أوصافها والصوامل المسية 
لها من التواحي المضوية والشربوية والاجتساعية. حيث تین 
أهمية التشوهات الجسمية البسيطة مشل نشوه الاذان وتشوس 
الأصبيع الخاسى وصفر الرس اوتائیر الكحصول وغیرہ في 
المرحلة الجنينية: إضافة إلى تفكك الاسرة وعدم التقاهم 
الاسري والعف تجاء الطقل. والحسرمان الاسومي وياب 
أوضعف الدأديب وغیر ذلك من الصواصل المرتسطة بنشوه 
الشخصية المضادة ee‏ 

ومن النظريات الهامة حول الشخصية تقسيمها إلى المحور 


الانطرائي والمحور PLT‏ الشخصية (مونج OWA‏ 
حيث يرط بالاتطواء i‏ رمتسم 
عده من الصفات والاساليب المحددة. وا تبسيظ شدید لقهم 
اشخصية IY‏ 

هناك انار الصفات (کائل ۱۹1۸ وهو عيارة عن ۱۰۰ 
سوال والإجابة عليه ينعم اولا وهو يحدد ۱٩‏ صفة من صفات 
الشخصية مل السيطرة الخضوع:والسغارۃ - الجين  PL‏ 
المرج ‏ الجدية وغیر ذللك. .. 

Lily‏ اختبار الشخصية (ازنشك) وهو يقيس درجسة 
الانطواية والانبساطية إضافة للميول العصایة واللهاية. واختبار 
مينسوتا المتصدد الارجه (هاثاوي ‏ ماكيثلي ۱۹۸۳) وهو A‏ 
عدداً من الاضطرابات مثل القصامية والهستيرها والذكورة الاو 
والشخصیة المضادة للمجتمع رفير فلك 

وتحدث (رایش ۱۹۳۰) عن اتحليل الشخصية hey‏ 
الطيعي وضرورة تصدیل الشخصية وعلاجھا. واعتبر (ششاہدر 
) أن الشخصية المضادة للمجتمع تاتجة عن اشطرابات 
في تكوين الدماغ۔ (مرجع رقم ٩۳‏ - ۲4 - 80 

كما gst‏ التعليل الضي بنکسوین الشخصية ودراسۃ 
الضاصر المكدونة لها واستمملت مصطلحات الا ولا ما 
والهو میم الشخصية إلى عدد من الأجهزة المضاملة مع 
ينها 


وتتحدد صراعات الشخصية وأساليها في اللدفاع وحل 
الصراعات في السنوات الاولی من الحياة وتستمر عنم الدفاعات 
فترة طويلة ويجري تعدیل هذه اب الدالية SLAY‏ من لال 
انجارب الحياة الإيجاية ومن خلال لماع الشي. وتستعسل 
بعض الاتیارات (ojsine Tey LALLY‏ حيث بسقط 
الإنسان ما بداعلہ من مشار ورقبات وأساليب وطرق في 
انفکیر على مادة الاختبار المكونة من صور غامضة الشکل كما 
في اختبار (رورشاخ). وابفاً كتابة قصة حول عدد من الصور 
(اختار تقدير الموضرع)(:7۸7)۔ وني حالة الأطفال رسم شخ 
أورسم منزل وشجرة وشخص. ويحتاج ذلك إلى تدريب غاص 
pen‏ تتائج هذه الاختبارات وسا ندل عليه من أمور تعلق 
ہنکوین الشخصیة ومشكلاتها. 

وأبرز روٹر MANY)‏ الاخنسام پفکرۃ السيطرة على الى 
ومجریات الاحدات والظروف التي تعرض لها الشخصیة۔ وم 
الاشخاص إلى اشخاص ذوي سيطرة الب شخاص ذوي سيطرة 
خارجية. وفي الحالة الاولی یرد الاشخاص ما يجري في أتفسهم 
آوحولھم إلى أسباب داخلیة تعلق بهم مدل الط realy‏ 
وغير ذلك. وفي الحالة الشائية يكون المرجع هو الظروف 
الخارجية والفوى الخارجية ورنياتها الشريرة واھداٹھا سی ومن 
ذلك الصدفة Ay‏ 

ویسکتا القول أن عضات الشخصية هي مجسومة من 
الاسالیب المستمرة في حياة الإنسان وعفہ الأساليب تشمل 
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طريقة ادا الاحداث والسواقف والاسور التي تجري مع 
الشخص أومن حوله. وأيضاً طريقة التمامل مع الأخمرين 
والائصال بهم وطريقة التذكير فيسا يلق بالشخص تفت 
وما حوله من البيئة المحيطة به. وهذه الاساليب والطرق تبرز في 
مدد من المراف الاجتساعية والشخصية سا يسهل الصرفہ 
عليها 

وتجتمع في الإنسان العادي عد من الصفات . ولا يمكن 
أن نسمي الشخصية ہاتھا مضطربة إل إذا كانت هله الصفات 
متجمدة وغير مرنة. وتؤدي إلى تعطيل الإتسان في اه العملي 
والاجتماعي أوان هذه الصفات pe‏ إلى إزماج الأغسرين 
الشديد أو إزعاج الشخص تفه وعدم رضاہ عن هله الصفات: 


وهه الصفات تبرز بشکل واضح في نهاية مرحلة 
السراقة وسدابة سن الشباب حيث تتحدد تمالم الشخصية 
ونستسر خلال سرحلة الشباب قدرة طويلة. ويحدث شرع من 
التعديل في متصف العمر والكهولة حيث تخف حدة المفاك 
المتطرفة. واضطرابات الشخصية متشرة وندل الإحصائيات على 
أن 6 ٠١‏ من النساس السديهم افسطراب في الشخصية. 
والعلاثة ہین الشخصية والاضطرابات النفسية علاقة هامة 
فالاضطراب النفسي لا پا بمعزل عن تکوین الإنسان واسالی 
وصفاته. وقد تين أن بعض اضطرابات الشخصية تودی إلى 
بحض الامرافی والاضطرابات النفسية. ولكن هذه العلاقة فد 
ولا بزال قهمنا لها غير كامل. 


ویشکل عام قان الأششاص وي الشخصیات المضطربة 
بصیهم الخلق ASI‏ في حال مواجهتهم الظروف BO‏ 
صعبة وضخوطات نقسية. إضاقة إلى أن بعضهم نجه إلى مان 
الكحول والمخدرات الاعری (سرحع رقم (ETE‏ 
ویصعب التعامل مع بعضهم الآخر في حال مراجعتھم sh‏ 
وهم پشکنون نسبة كبيرة ممن لا يدابعون الملاج أو لا بتزسون 
بتعليسات الطیب أوالمواعيد. وفي كتير من الاحبان تکون 
اضطرابات الشخصية اکٹر تحطیماً ونصطیل من الاضطراباك 
النفسية المصايية زار الاضطرابات النفسية الصضری) Newey‏ 
سس 


As‏ في تشخیص اضطراب الشخصية في السوفت 
الحاضر على سلوكيات الشخص والاعراض المسوجودة في 
تاريخه الشخصي ویحتاج لك عادة إلى أكثر من مقابلة إضافة 
إلى ضرورة اد معلومات إضافية ممن يعرف الشخص Bye‏ 
حمیمة. وبشكل عملي ينيع القاحص اسلوب oe‏ اه ماب 
ویتقضل خسطرة غسطرة في استلتہ ليحصل على استجابسات 
المفحوص وردود فعلہ وسلوكيائه في عند من الموائف وم 
مایسمی بالمقايلة نصف المنظمة (جاجسا (Gem Sitar‏ 
ply‏ الحالي لان A‏ الشخصية رقشا لصیف 
الاضطرابات القسية الأمريكية [مرجع رقم 1] يضم افا عر 
اضطرباً. ويدكن تیمھا إلى ثلاث زمر رئيسية وا لفات 
والسلوکیات العامة الي تميزها. 


الزمرة الاولی وتضم: الشخصية شب النصایة Sid)‏ 
للدم والشتقصية a‏ القصامي Se)‏ 
سح والشخصية الزوريةوهذه الشخصيات تتميز بٹراتھا 
والسلوك غريب IBM‏ 

والزمرة اشائیة وهي تضم: الخصية المضادة للمجتمع 
(A Sol Peroni‏ والشخصية الحدودة غير EAL‏ 
(Bordering Remon)‏ والشخصية شبه المستيرية Mio)‏ 
(Peony‏ والشخصية LA‏ (المسية Navini) (Sd‏ 
Pemomalty‏ وهذه الشخصيات تتميز بالاقمالية الزائدة ورد 
والسلوك المسرحي والاندفاعة. 

والزمرة الشالشة ونضم: الشخصية EB) GL‏ 
(Avie Peony)‏ والشخصية Dependent) Lace‏ 
(Prony‏ والشخصية Comping) tg‏ اہ 
(Peony‏ والشخصية LAL‏ المدرانية ( ere‏ تتا 
(Reon‏ وهذه الشخصیات تسیز بالدوشر وال والضوف: 
والانطرایة. إضاقة إلى التنتقصية غير المحسددة GHEY py‏ 
عليها صفات إحسدى الشخصيات السابقة بشکسل واضح 
Peasy Dorder Not Speci‏ 

(انظر المصطلحات الإنكليزية وممائيها المرية. . ولیہ 
بعض التفاصيل عن الشخصیات المرضية). 

ومن الناحية العملية فان الشخص المريض قد بط عليه 
أكشر من تشخيص واحد في شخصيته. وهذا اانشخیص هو 


part‏ في آحسن الاحوال ويعتسد على کیة السلوسات: 
المتوفرۃ Ae‏ 

ويعكس ذلك تعقید موضوع اضطرابات الشخصية وعدم 
کضابة الأساليب الحالبة في الصيف ومن المتوقع أن بحدث 
تطويرات عديدة وتتقيحات حول تصنيف اضطرابت الشخصية 
مع ازمیاد الإبحاث المیدائیة والعيادية التي تتسد على مد 
تصیقات: وا تراکم الزيد من اج بات حول 
اسب اضطرابات الشخصية وحول علاقتها بالاضطرابات النفسية. 
لاعری. والاممية العملية الصيف اضطرابات الشخصية نكن 
في التركيز على استخلاص نعط من السلوكيات المتكررة التي 
Sot‏ في تاريخ الشخصية المضطرية. وهذا ما هيل تحدید 
مظاهر الاضطراب وتجبه الاسالیب العلاجية نحو تعدیل هله 
السلوکبات والتصرفات. وابضاً دراسة افضل الطرق لتسهييل 
عملية النغیر هذه من عدة جواتب وانجاهاك 

وأسا من حيث الصواصل المؤهلة والمسيية لافسطرابات 
الشخصية عاسة فإنها متعددة الجواتب. . رطق نفس البداا 
العام الذي يقسر مختلف الاضطرابات النقسية على ااسطرابات 
الشخصية أيضاً. وضو مدا الاسباب المفسوية - EN‏ 
الاجتماعیة. فالشخصية الإنسانية تار بالعواسل الور 
با الا ولامھات إلى الأبناء. وأيضاً تدائر با يجري من 
أمور منتوعة خلال الحياة الجنينية Sole‏ الرحم: AE‏ 
العضوية الكيميائية أو الخذائة أو الاتهابات . إضافة للمشکلات 


الجسمية التي تعقب فلا 

ثم تاتي عوامل التعلم المتعددة خلال المراحل المنتالية. 
من السو والنضج. وهنا مايسمى بالمراحل الحرجة الي 
ایکون فيها تسم Le‏ وأساسياً مما يصعب تغييره قیما بعد 
وتلعب السضوات الخمس الاولی مورا هاما وققاً لبعض 
النظريات. والنظریات الاعرى تعطي رة ما قبل المرامقة. 
والمراعقة تھا در هاا ابا على اعجار لا ايا مرحلة 
حرجة ويحدث فيها تعلم من شوع خاص وله اثر یر ومستمر 
في الشخصة: 

وید ذلك تاني نیرت المحيطية tl‏ ضیف إلى 
تکوین الشخصية وتساعد على إظهار إمكاتيتها الكامنة أوتخلقها 
وإحباطها. إضانة إلى إمطائها سلانج عامة من لال القيم 
والعادات والطاليه۔ 

وقد بينت بعض الدراسات أن ام الحقيقية اللي تربك 
منفصلة تابه في صفات الاتيساطية والاتطوائية إضافة إلى 
صفات العصابية بشكل أكشر من الام غير الحفيقية NS‏ 
الحفيقية لني ٹریٹ Le‏ وان الانطواء الاجنساعی Soc oy‏ 
(venlon‏ مرتبط بالوراثة کر من ارتباط النذكاء را .ایض 
فان نقص الأوكسجين الذي قد يتعرض له الكل ال ام 
يمكن أن بڑدی إلى السلوك الاندفاعي وعدم التركيز 

ویمکن أن نقول أن الشخصية کون من جائین أساسيين 
وهسا: السزاج الخاص Cremeans‏ واسایب الشخصية 
وصفاتها Cay‏ 


3 


وييدو أن الطفل يرلد ولدیہ مزاج اص يتائير المورثات 
والتكوين المضوي الجسمي والعصبي وهذا المزاج الخاص 
يحدد قابلية الطقل للإشارةالانتعالية وسرعته الاعتيادية في 
الاستجابات وأيضأمزاجه العا تب إضافة إل ىتقليات المزاج دج 

راما اسالیب الشخصية وصفاتها فهي تبجة التعلم من 
الضافة والشربية وتيجة استيطان oecton‏ القيم ELM‏ 
والاجنماعیة من خلال اللغة ومن خلال التجارب العملية اللي 
تصطي الانسان طرقاً وأساليب في القكير واصطاء اسان 
للاحداث والامور إضافة إلى صورنہ عن تفه ومن الآخرين. 

ونر الدراسات إلى أهمية اشرضامة والحرمان الامومي 
وطرق التدريب على ضبط BL‏ والمماء في تكوين ند من 
صفات الشخصية واضطرایتھا: 

وئر الظروف الثقانية العامة في مجتمع معين على بعفى 
صفات اب ند وجد ملل في الداتمارك أن یر من الب 
والمدواية کل ظاصر ونجاہ رین من الامور اناد في 
صفات الأفراد. وقد ارتبط ذلك بقلة جرائم ال ولکن Ci‏ 
في مصدلات الانتحصار. حيث يمكن فهم لسك أن لنب 
والعدوائیة الطيعية عند السات إذا لم يحدث لها تفریغ خسارجي 
سیرند هذا القضب على القی ويزدي إلى إيذائها تحار 

وفي بورما افیا الرية أيضاً Lay‏ حيث تدر 
اسایب السيطرة الخارجية على الق ورياك اد 
Comet Ay‏ اہ (Berl Lae‏ وجد أن ذلك مرت 


بارتقاع في نسية جرائم القدل والشخصية المضادة للمجتمع 
Lid‏ الشخصية الزورية الشكاكة. حيث يلقى اللوم في تقسیر 
كثير من المشكلات البویة الاجتساعية والاقتصادية على قوی 
خارجیة شريرة 

ولا تال لومنا ناقصة حول المواسل المؤئرة في 
افسطراب الشخصية بشکل عام وفي حالة کل اضطراب على 


والمجال مفتوح للمزيد من النظريات والدراسات: مرجم 
00 
تا الصفات العامة وتشخيص الشخصية 

الاجسابیة القلقة: 

القد استعمل هذا التشخيص المرة الأولى عام ۱۹۸۰ قي 
تصنيف الأمراض النفسية الامريكي الثالث: 

قل ذلك ريسا شخصت هله الصالات على انها 
أشخصيات ابه فصامية أواعتمادبة أوشخصية غير مناسبة. 
وتلخص صفات الشخصية الاجتایة ما کان يسميه العالم النقسي 
ادلر صاحب صفحب التحليل الضي الفردی مد النتص؟ في 
الشخصية. وقد وجد الیاعشون أن عدداً من الصفات ALM‏ 
والاساليب في تصرف والسلوك والفکیر تسژ عصدداً من 
الاشخاص ممن يمكن أن تطلق عليهم اسم الشخصية الاجاية 
القلقة 


وندل الدراسات على أن هذه الشخصية واسعة الاتتشار. 
لوکسا تدل التسمية فان الا طراب الاسامي پنشل بان 
السلوكيات الاساسية لهه الشخصية تميز بالانطوائية وقلة 
العلافات الاجتماعية والسلرك المتحفظ المقيد وتجتب المخاطر 
ونضخيمها. ومرائق ذلك ضف الثقسة في القی وتضخيم 
الہوب ومراقبة اللات المستسرة بح عن ASW‏ في الوا 
والتصرفات وما إذا كان هذا التصرف أوفاك صحيحاً اوغیر 
مناسب. وأيضاً الضوف من المغامرة والمخاطر بشکل عام 
والخوف من BEM‏ وعدم الراحة في وجود الآخرین. ویدو أن 
الحساسية الزائدة للرفض والاتاد pty‏ الانسان من أن 
لا تظبله الآمرون هو محور أساسي في الشخصية الاجضایة 
القلفة. حيث يتمد الإنسان عن إقامة علاقة اجنماعية ما 
أو المشاركة في موفف اجتماعي مالم يحصل على ضمانات 
کافة ah‏ سیکون محبوباً فلا من الاخرین. ويمكن تفر 
عدہ من الصفات السايقة الأكر ناه على وجود هله الحساسية. 
الخاصة لرفی (een Sent‏ 

ومن النشاظ المميزة في تفكير الشخصية الاجتدايية هي 
سوه تفسير السلاحظات من الآخمرين. حيث تفر بان الهدف 
مها انتقاص قسدر الشخص أوالحط من منزاصہ وأنه ظهسر 
كاضحوكة أوموقع سخرية وتهكم امام الناس يسبب ثلك 
الملاحظات. وطيعاً هذا تشخیم واضح Lily‏ في ALAN‏ 
لا تتناسب مع المضمون الواقعي وحجم الملاحظات التي نوجه 
للشخص بشكل عام 

va 


ويرتبط بذاك الاھتمام الزائد بنظرة اس إلى الشخصِ 
انفسه. وصاحب الشخصية الاجتايية القلقة بحاول جهده أن 
برضي الناس ويجعلهم راضين عته وبيدو لطيفاً ومطيعاً ومصلباً 
ویتائم بسرصة ويشدة إذا وجه له اتاد ما ol‏ بصدم 
استحسان ما يقمه. وهو يستجيب شارا ويممق للاتباء 
المخلص من الأخمرين والتاء على شخصیتہ أوتصرقاته. وقد 
بعضي ساعات طوال براجع مواقف الاستحسان التي سر بها 
ویحاول أن يستمتع بذلك. 

ويمكن القول بان بعض هذه الأساليب المرتبطة بالتعامل 
مع الاخرین هي محاولات لحماية الفس من عدوائبة وففب 
الاخرین ورفضهم وهي بالطیع محارلات دفاعية تمنع الشخصِ 
نفسه من تحقيق رفياته الخاصة ومن التعيير عن آراشہ وافكاره 
ولذلك يدو عجولا مقیداً في تصرفاته واقواله. 


(انظر ملحق رقم 4) 


yy‏ دلیسل تشخیص الاضطراسات النفسيسة الاسريكي 
(۷) [سرجع رقم 19] ا الشخصية الاجتايمة کمیز بنط 
متعم من IL‏ والصفات المرتبطة بالانزماج والمشدۂ في 
الملاقاك مع ااس, والخوف من التشدير السلبي من قل 
الاعرين» والجین العام وعدم المغامرة. وهنا الشمط من SA‏ 
يتور في عدة صواقف ويحتاج التشخيص لوجود 4 قاط على 
الأقل من النقاط ان 


۱ - تالم الشخص بسرعة قيما إقا وجه له الاتقاد أو عدم 
ne‏ 
٢‏ لا بوجد لدیہ اصدقاء حمیمون أو مقربون أو لديه شخ 
واحد فقط من غير اد سره 
۴ - غير ست LLY‏ ملا ہے اعد انحاس Sat)‏ 
في حال ضمانه أنه سيكون محیوباً ومقبو من الطرف 
۳ 
4 ل پتجب النشاطات الاجتماعية والمهنبة الني تطلب قدراً 
أكبر من BEN‏ والاتصال المباشر مع ان 
© - فلیل الكلام Bint‏ في الصوالف الاجتمامية ae‏ أن 
يفول شیناً احمفاً أو غير مناسب أو خوفاً من أن لا يستطييع 
الإجاية على سؤال مال 
- بخاف الشخص من أن برتبك أو يحمر وجهه أو أن تهر 
علیہ علامات الفاق امام AD‏ 
- تضخیم الصعوبات المحتملة والمخاطر الجسدية ولد 
أوالمخاطر عسوماً في حال الیام بای عمل بضرج عن 
عادائه وأصوره الاعتينادية. 


وفي دایل التشخيص العالمي للاضطرابات النفسية الخیر 
[مرجع رقم ۲۲] يتطلب التشخیمی توقر ثلاث تفاط على الاقل 
من الصفات الا 


+ - توقب وتوقر مستمر وعام. 

۲ س مراقية انس ومشاعر عدم امن ومشاعر النقص . 

۳ - التشوق وانظلع إلى أن يكدون الشخص محبوباً بر 
من قبل الاغرین. 

+ - فرط الحساسية للرفض والاتقاہ, 

٠‏ - عدم الاستعداد لإقامة علاقات مع الآخرین مالم تكن 
هناك ضمانات بالتقبل علاقات اجتماعية قليلة ومحددة. 

تضخیم الصصوبات المحتملة والمخاطر في الصوالف: 

الحیایة الومية مسا يؤدي إلى تجنب عدد من النشاطات 

والأعسال. ولكن هذا التجنب لا يصل إلى درجة اجب 

في الخوف المرضي 

۷ - نب مفيد من الحياة البومية لك بسب الحاجة إلى 
الامان والاطمتان والخظرات الاكيدة المعروقة. 


لوکسا یتین مما سیق فإن الشابه واضح في التشخيض 
ہین هلین الدليلين. والنقاظ الآساسية المشتركة هي 


السلامات المصدونڈ وتجب الملاقاك الاجتسامية 
والاحدكاك بالارین والتطلع إلى القبول من الأخرین۔ وأيضاً 
الحساسية الزئدة للتقد. إضافة إلى الأسلوب المقيد في الحياة 
والممنلىء بالشعور يعدم الامان مع تضخیم الصعوبات الحيائية 
العادية 


واسا الاختلاف فهو بشكل اساسي اریز على الخجل 
وعدم الارتاح في السوائف الاجتماعية في الیل الامریکی 
بينم الدلیل العالمي يرز القلق واٹرقب وسراقية الغس والدوٹر 
المام كمنصر أسامي في مته الشخصية إضاقة إلى مار 
ای بلا د عم وج نہ یری 
تفه او أربعة على الال كي یکون التشيص ادا 

Lads‏ بلي قائمة للملامح المامة لصفات وسلوكيات 
الشخصية الاجتاية الق المشتركة بين الدليلين الا" 


اج نت لاح العامة لصقات وسلوكيات الشخصية الاجتایة لت 2 


ا ے سد سید ,01 ] 
و سل سا سا 
کا رر رس 

|= تيب مت — یب سنت بش ری 
سر 


۲ - اسع ہے ايل من نی — تین رتم نان سيريا 


ويمكتا القول بان الملامح الخسۃ الشترکة الآولى في 
فاد تشخیص الشخصية الاجحاية القلقة ليست صعبة في 
التطیق العملي فهي واضحة تسیا ولا تختلط بالاضطرابات 
الاسری۔ Ly‏ المتعلقة بالخجل وعدم الارتياح في 
السواقف الاجتماعية فهي تؤدي إلى الغموض واحتصال الخط 
مع تشخیص الخرف الاجتماعي . كما کر PEL‏ تشخیص 
الخوف (pie‏ 


والحقيقة أن محاولة توضيح هذا الغصوض مربط باستعمال 
التميرات اللغوية المناسبة مثل حدم لاح يدل من الخوف 
في حالة اضطراب الشخصية. ولكن من الناحية المملية ليست 
المشكلة اخنهاراً فكأ اللالفاظ فقط حيث أن كلد الاضطراین 
بششركان بالتوشر والاترصاج من المواقف الاجتماعية. .اکن 
الانصل اصرافی الشوٹر والائزماج إلى درجة الق الشديد 
والخوف كما هي الحال في عصاب الخرف الاجتمامي. وطيماً 
يمكن لكلا الاضطراين أن يجتمما في نفس الشخص' 


وأما Ba‏ للنقطة المتعلقة بالق والتثر العام فهي نزي 
إلى الغمرض واحثمال الخلط بين اضطراب الشخصية وعصاب 
الفاق العام ولکن يتم القریق LS‏ الفاق في الاضطراب 
العصابي بکون شدیداً 

Uy‏ المتعلقة pny‏ ای فان 
هذا الشمور ٹیس مفتصراً على الشخصیة الاجتاية القلقة وحدها 


od‏ موجود ن حه من اضطرلبات الشخمية لايق 
والاضطرابات اللقیة ایا 

ومکذا نجد أهمية القیام بالمزيد من الدراسات والابحاثہ 
حول هذا الموضوع والتي يمكن لها أن تلقي الضوء اکٹر على 
الاسور الي لا تال غامضة وتضيف إلى المعلومات الحاضرة 
وأساليب التشخيص إضاقات تاقعة رف 

(انظر إلى ققرة الاسباب في هذا الفصل My‏ حول 
علاقة افطراب الشخصية بالاضطرابات RD‏ 

كلمة اخبرة حول التشخيص. . بیدو أنه من المفيد ان 
نتذکر أن الخجل صفة متشرة بين الكثير من الناس. .ولا 
.يمكن أن تعتبرها مرضية إل إذا كانت شديدة ومندها يمكن أن 
تکون جزهاً من اضطراب الشخصية الاجتناية. وكثير ممن لدبھم 
صفاث راسالیب الشخصیة الاجنتابية بعیشون على طريقتهم ولا 
بشكدون أية اغسطرابات آغری ولا بطلسون Kal‏ أو التغير. 
وبعضهم ریما بريد التغیر ویسعی إليه ويتجح في تصدیل يعض 
اسالیه. وبعضهم الآخر تحدث لدیہ اضطرابات نفسية متوصة 
مثل القلق العام أوحالات من القلق والاکتاب او تتطور ام 
إلى حالة الخوف الاجتماعي 

والأهمية الأساسية لمناقشة الجوائب المتعلقة بالشخصية. 
الاعضایبة هي توضیح مضاتها الأساسية وانضصلاتھا عن 
الاضطرابات الاخسرى مما بعطي القارىه صورة علمية وعملية. 
عن ضاي الطب الضي المفيدة والمعشدة بح عن قهم لسع 
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اللوصول إلى ما يمكن قعله من أجل التغیر والمساعدة في جھود 
OLN‏ نحو المزید من الصحة ال 


© تضریق الشخصية الاجسایے القلقة 

عن الاضطرابات الاعرى: 

تابه الشخصية الاجتايية القلقة مع الشخصية اب 
الفصامیة ظاهرياً بقلة الاصدقاء وضعف العلافات الاجنماعية. 
ولكن تخلف عتھسا في أن الشخص تو الشخصية الاجضایة 
برغب في إقاة العلاقات الاجتماعیة ويحب أن يكون مع الاس 
رق إلى ذلك ولکن حساسيته الزائدة من النقد والخوف 
من عدم القبل بجعلانہ غير مستعد لإقامة أبن علافة مالم يكن 
عنده ضمانات یال وهذا ليما ليس سهل التحفيق مسا بني 
إلى اتعاده عن اس 

أما الشخصية شبه القصامية قي صا لا رقب بالعلاقات 
مع الاعرین ولا هم ولا اي بآراء الناس واتقاداتهم نف 
الوحدة على ان نون مع اس 

والشخصية الاعتمادية تشاد مع الشخصية الاجتنابية. 
الفلقة في وجود عدم الاطمتان في العلاقات الاجتماعية وضمف 
La‏ بالفی ولكن الشخصية الاعنسادية تضاف أكسر من 
الانفصال في علاقتها مع الآاخرین ومن خسارة الشخص الاخر 
الذي تمد عليه ينما الشخصية الاجتايبة تجد صصوبة اکشر 


في ہدایة الملاقة Lee Sy‏ إضافة إلى الانزماج في حال 
الانفصال واتهاء امن 

وتجبر الإشارة إلى أن الشخص نفے يمكن أن صطبق 
عليه صفات كاتا الشخصيتين الاجتاية والاعتمادية . ویژید فلك 
التجرية العملية الميادية. ومن الناحية النظرية ليس هناك 
ما يمارض ٹھمتا في أن شخصية الإنسان لها أوجه عديدة 
وصفات کثرۃ واه يمكن إطلاق عدد من التسميات لصف اتر 
من اضطراب واحد في شخصية اسان وهذا ما يجمل إحاطتشا 
بالحالة المرضية أكثر دمو وا 

LL‏ الاختلاف من حالات الضوف من أساكن السوق 
أو الخسروج من الیت وحيداً (داامضوتممه), فإن السلوك 
الاجتتابي والانطوائية وعدم الاحتككاك بالآخسرين يكون شدیداً 
ولکٹہ مرئط بعضمون الخوف. وهو الخوف من أن يذهب 
الان إلى بعض SOM‏ أوان یکسون مسوجودا في بن 
السوائف ولا يستطيع أن بجد المون في حال تمرضه ابعض 
الأعراضى الجسمية المزعجة ولڈا فهر يفضل عدم الضروج من 
الیت و الاب برفقة صديق أوقريب. 

(انظر إلى الفصل السادس وفيه مزيد من التفاصيل حول 
فلك 

رما الاغتلاف عن حالات الخرف الاجتساعیۃ المصاية 
فالاساس في ذلك آن الشخصية الاجتدايية عجنب الملاقات 


الاجتماعية الشخصیة با يتجنب الشخص اي لديه الخوف 
الاجتماعي مواقف اجتماعية معینة حيث بضاف منها ومن أن 
تحدث له أعراض القلق والارتباك قيها. وكما ذكر سابقاً لا 
الشخص تفس يمكن أن کون لسديه افسطراب الشخصية. 
والخوف الاجتماعي ما 

وأا بااسیة للاضطرپ الاجتابي الهرويي عند الاقال: 
والصراحقین: فإن الاختلاف اساسا هو في شدة لاضطراب 
وشصوله واستسراريته بالنسية لاصطراب الشخصية الاجضایة۔ 
وليس الاضطراب مرتيطاً بمرحلة الو فقط. 

رمکذا تستعمل تسمية اضطراب الشخصية في الحالات 
الشديدة والستمرة ولا يكن اشتراك كاتا الحالثين معاً. ویمگن 
للاضطراب الاجتابي الهروبي عند الاطفال ان بھبٔی+ النطور 
الشخصية الاجتابیة عند الكبار. مرجع رقم ٠١ -١١‏ 


تا الأسبباب والمواصل الؤثرۃ في تککوین الشخصية 
الاجتابیة القلقة : 
كما ذكر سابقأ. فإن الاسباب والموامل المؤشرة في تكوين 
افصطراات الشخصية بشکل عام لاتزال قامضة. ولا توجد 
إجابات بسيطة وسختصرة ويتطيق ذلك على الشخصية الأجتايية 
ولا سيما فان فراسة هذه الشخصیة بشكل محدھ 
قد جاء انسیا مقارنة مع الشخصية المضادة للمجدمع الي 
درست بشكل وم 


5 


ویلب GEN‏ وتحديد الملامح والصفات الأساسية 
للشخصیة الاجتناية وتفريقها عن الاضطرابات الاخری مورا هاماً 
في تبادل المعلومات وتات الدراسات ہین مختلف این 

Ly‏ ينا BL‏ إن هناك عدد من الملامح الأساسية التي 
بمكن الاتفاق على تمتها انها اافطراب محده في الشخصیة 
مما يشكل عونا كييراً على دقع الدراسات حول الاسباب 
خطرات باتجاه توضيح عدد من العلاقات بين الصوامل الم 
والتفسية والاجتماعية رین تطور الشخصية الاجتاية القلقة 

وید بعضض العلماء أنه ريما يكرت هناك تامیل عضوي 
ورائي بدي إلى الفاق المشرط ویر بشکل حساسية BY‏ 
للعقاب والمؤثرات السلبية المؤلمة إضافة إلى الائجاء إلى ثثیظ 
الهمة بسهولة وعدم الاستمرار في تكرار السلرك الإيجابي 
ويضاف إلى هاتين الخاصيئين التين نشکلان اساس السلوك 
المقید وجب في الشخصية الاجتایة القلقة فشل الشخصية. 
في تطوير أساليب ناجحة للسيطرة على الفلق. 

وقد نين أن هناك منظومة تييطية في منطفة الحامز 
رحصان البح Ser top Compal Rein)‏ ولتي CE‏ ین 
نصفي الكسرة المخية. وله المنظوسة تلعب دور السوسيط 
العضوي للسلوك الاتسحابي القلق. (مرجع رقم :4 

sy‏ علماء آعمرون أن الشخصية الاجتاية اللقة هي 
جزه من مجموعة اضطرابات الق العصايية تظهر كاحد الوا 
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الطیف المكون لهله الاضطرابات. وتختلف عن اجزاہ الطیف 
الاخری بدرجة القلق وشدتہ واتھا ليست اضطرابً مت باه 
وہ انظریة تب النظریات الاخری التعلفۃ باضطرابات 
القصام وعلاقته باضطرابات الشخصية عه fia‏ الشخصية 
فات a‏ القصامي . وأيضاً بالاضطرابات الاقمالية Moy‏ 
(Dorr‏ كالهرس ALI‏ وعلاقتها باضطراب الشخصية. 
Rapin‏ 


وفي تلك النظريات تاکید واضح على أهمية الموامل 
العضوية الورائية في نشوه افطرابات الشخصیة إضافة إلى 
الاضطرابات الفسية الأخرى. (مرجع رقم 8( 

واما النظريات الاعری حول الاسباب فهي ٹرکز على 
العلاقة الصرضیة LA‏ وغير ELD‏ ہین الطضل والابوين في 
مرحلة مبكرة من التطور حيث يسود هذه العلاقة عدم DERBY‏ 
والتغیرات المفاجدة مما بڑدی إلى استبطان الطفل للشخصيات 
المضطرية من حول أويجعل صورته عن نفسه متائقة ومحيطة 
ولا نشمر بالامان وتحفيق الرفبات يشكل مقيول وکاف: 

وابضاً عدم تطور القدرات الاجتماعية بشکل مناسب ثنيجة. 
الظروف ترمویة واجتماعية خحاصة تتميز بعدم تشجيع الطفل 
والصراعق على الاعنلاط باقواته وتخویف المالغ من اناس 
إضافة إلى مطالبه بان يكوت شاب وان لا ہرتکب آي طا مع 
الاخرین' 


كما بركز بعض العلماء على al‏ طرق التقكير الي 
مود عليها الإنسات من مرحلة مبكرة حيث ينطيع تفکیره 
بالشكل السلبي القلق. هو يستيق الخطر والتهديد وعدم 
الامان. إضافة إلى تحطيمه للتفاط القوية والإيجابية في 
شخصیہ رايضاً يجعله pide‏ أخطاتة ونقاط ضعفه مما بجمله 
بشعر بالنقص باستمرار. 


وقد رجد آن للاضطرابات الجسمية والصاضات 
الجسدية درا ge‏ نظهور الشخصية الاجتضایة القلفة. ويلمب 
وجوه الاضطراب الاجتابي الهروبي عند الأطفال والمراعقين 
درا apg Lage‏ الشخصية الاجتنايية LA‏ في عد من 
الحالات الأخرى. (مرجع رقم ۱٩‏ - ۲۳ - 40]. 
۵ اساج: 

تمده الاساليب الصلاجیة اليتزنر في تعدیل الشخصية. 
الاجنابية القلقة. . ویفید الاح النفسي عن طریق المقابلات 
المنعددة والجلسات النقسية في فهم الإنسان لنفسه وتاریخه 
الشخصي وتفریغ لاه السلية واستعافة له في تفه وتقدير 
انشاط شرا التي يملكها بشكل صحیح وإيجابي . راما 
النفسي يمكن أن بعدل من قسوۃ الضمیر دی الإنسان حيث أذ 
الشخصية الاجتايية تسقط طلبات الضمير القاسية واتظادائة 
للذات على الآخسرین حيث یعیسر الانسسان الأخسرين هم 
انقادیون وريما يسخرون من a‏ كما أن البحث في عفد 
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الإنسان الخاصة ورغباته وعیالانہ المرتبطة بالسلوك الهروبي 
Soy‏ أن يلقي الضوء عليها مها وتعديلها وتخليصها من 
الشحنات الاتقمالية المزعجة المرتبطة بها مما يسهل تمثلها 
وعضمها. ويغيد الملاج الجماعي قي بناء BR‏ التياطلة بين 
أفراد المجمومة ويمنح الشخصية قدرات إضائية على النسامل 
مع الآخرین دون قلق ممطل. 


ys‏ الممالجين ينصح المرغى پااکسال اسایپ 
مماكسة مع الاخرین وهذا مايسمى بالملاج المضاقض 
(Parti)‏ حيث بطلب من المريض أن تصرف بطریفة 
نجلب لاه وريما اشرقض والاتقاد في بعض السواقف, كان 
لا رافق الشخص على رأي معين. وقد وجد أن فلك پخلف 
من مشاعر الخوف والتوثر ويعطي المرء نف کر بش لك أله 
حتى إذا صرف بشکنل غیر مقسول فان الحياة لن هي وان 
بخسر علاقته مع الطرف الآخر. 

وتفيد سیب تحفيق الشخصية وت المهارات والقدرات 
الاجتماعية بشكل كير حيث تزيد اة في النفس ويخف القلن 
iy‏ الهروبي. 

واتصرضی للموائف التدريجي مقید جد ويسمى ايان 
بالتحصين (Denman‏ آراراف المساسية لوقف 
المزعج . والعلاج المعرفي مفيد في تعديل أذكار الشخص عن 
نفسه وهن الآغشرین من عسلال التصرف على الصوار PU‏ 
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والعبارات الشخصية حول الخطر وعدم الكفاءة ويم استبدالها 
بافکار اکٹر إيجابية واکٹر جرا 

ویمکن استعمال بعقی الادوبة التي تخقف الفاق خلال 
التعرض اللمواتف التي يتجنها الشخص عادة مسا ساصدہ على 
نول هذه المواقف, [مرجع رقم - ۲4 - 4]. 

(انظر الفصل العاشر: حول الما 


eee 


at 


لا الفصل اساد 


تفریق اضطراب الکوف الاجتمامي 
صن الاضطر ابات الأخرى 


ety‏ الخوف الاجتمامی کاضطراب تقسي مصابي مع 
عدد من الحالات الأخرى في وجود الخوف. ويجب تفريقه من 
الحالات الأخمرى مشل الضوف السطيعي من بعض المرافف 
الاجتماعية. فالحديث امام مجموعة من الناس پر في معظظم 
الئاس درجة من الخوف والتوشر pas‏ الإنسان أن مر من 
لیام بذلك وهذا الشعور طبيعي ومعروف. ولا يمكتا أن BE‏ 
عليه اسم الاضطراب إل إذا كان Sagas‏ إضاقة إلى توف 
الشروط الاخری التي ذكرت في فصل التشخيص 


وأما الشريق من المخاوف السحددة Sigh tah‏ 
Syste Pia‏ فهر تفریق سهل حيث يكو الخوف المرضي 
من مشیر محده ملل الخوف من المضاعد لوعن رة الم لوعن 
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بعض الحهوانات. . واکشرھا بظھر في سن مبكدرة وقي مرح 
الطفولة. ویختلف الخوف ااجتساعي عن الخوف من SU‏ 
السوق (الأماكن المقترحة الراسعة) (متطمطودحهه) وص وتظامر 
بالخوف من الضروج من الیت وحيداً إلى السوق آوغیره من 
الاماکن مشل السطاعم والمسارح:وایضاً الخوف من ركوب 
الحافلات المامة أوالشطار أو OI‏ الأماكن 
المزدحمة. والتسمية كما هو واضح غامضة ولا ندل على 
مضمون الخوف. والمصطلح في اللغة الإتكليزية واللشات 
الاخرى مدت من lil‏ والترجمة العريية هي ترجمة. 
مناسبة. وقد كان السوق قديماً في العصر الإغريقي ساحة کی 
مفترحة على أرض واسعة ويقوم تون بعرضی ما لبهم تھا 
وكانت تقام حضلات للخطابة والتجمع في نفس الساحات. 
والخوف المرضي من الذهاب إلى لماکن السوق يمني أن بصي 
الإنسان خوف أوذعر من الذعاب إليها حيث لا يستطيع الهروب 
من المکان المكظ في حال تعرضه لأعراض جسمية مزعجة 
کاعراض الفلق أو الق الحاد. کون مضسون الخوف في أن 
لا بجد المساعدة ضمن الحشد الكير من الثاس. والاستعمال 
الحالي لهذا المصطلح نفسه لا يقتصر على الخوف من السوق 
وحده بل seas‏ مواقف أعرى. ولمله من غربة الطب الي 
الاستصرار في استعمال هذا المصطلح القديم وعدم استبدالة 
بمصطلح آخر يعبر أكثر من مضمون الحالة المرضية. ولا بوجد 
في الوقت الحاضر مصطلح مختصر يعبر عن الحالة. ويمكن 
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استسال عدة كلماك اتوشیح المقصود بالحالة مثل (الخوف 
المتصدد من أماكن السوق وقیرها) حيث يضاف الإنسان أن 
بعلي الانسعاب آو يجا السون قي حال تصرضه 
لاصرا جسمية تفسية مزعجة. وهؤلاء الاشخاص المصابون 
بھذہ الحالة تتحدد حياتهم العملية ونشاطهم في دائرة صغيرة ولا 
يمكتهم الخروج بمفردهم أو انهم يصرون على اصطحاب احد 
الاشخاص معهم في حال روجهم من الیت: 

وكما هو واضح فان اتفریق عن الخوف الاجتماعي PS‏ 
في موضوع الخوف نفسه. فالخوف ليس من ننظرة الاس في 
المرقف الاجتماعي بل الخوف من عدم القدرة على ساب 
أو وجوه المون. ومن الاختلافات الاخری أن الخرف الاجتماعي 
یصیب الذكور أكثر من RYN‏ في الدراسات العيادية وذلك 
عکس الخوف من أماكن السوق. كما أن درجة الانبساطية 
والانفتاع في التعامل مع الناس أقل في الخوف الاجتماعي. 
فهم بمیلون كمجموعة من المرضى إلى الانطرائية. وهناك ما 
یی باختبار (للاكتيث) (مععمة) وهو عبارہ عن حفن ماد 
كمبائية في الدم تؤدي إلى ظھور امراف الثلق الحاد في 
العرضى. آمرجع رقم ۱۱- ۲۰- ۲۲١‏ ونکوٹ تیجة هلا 
الاختبار إيجاية في كتير من حالات الخوف من آماکن السوق 
مقارنة مع سالات قليلة ققط من الخوف الاجتماعي. وین 
لكلا الاضطراہین أن يجتمما في بعض الأحيان في تفس 
الشخص كما سيأتي ذکر ذلك في الفصل الثامن (المضاعقات 
المراققة للخوف (pee‏ 
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وأسا الضريق عن الات القلق الحاد الهلع Pi‏ 
ner‏ حیث AS‏ المري توبات من القلق الحاد Pi)‏ 
tac‏ ریحس بازدید ریات القلب ویصیح تفه سطحياً 
إضافة إلى شعوره أنه سيخمى عليه وغير ذلك من أعراض القلق 
الحادة» فإن الخوف الذي يتاب المريض هو من قدوم شبات 
مرة أخرى وهذه التويات ثاني في اوقاك سختلفة ود کون 
الإنسان وحيداً وليس بالضرورة في المواقف الاجتماعية. وتشير 
بعض اندراسات إلى أن حالات الخوف الاجتماعي تكو من 
احمرار الوجمہ كعرضض أساسي للقلق ينما حالات الفاق الحا 
تشكو من ضغط وائم في الصدر كمرض ساس للقلق 

أما بلنسبة للتفريق عن الشخصية الاجتاية AL‏ فد 
يكرد اما صا لاسما في حالات ضرف الاجسامی 
المتعمم. ومندها يمكن إطلاق كلا التشخيصين إِنا نوفرٹ 
صفات الشخصية الاجتایة بٹکل واضح إضافة إلى كود 
امراضی Sith‏ والخوف شديدة. ما نا كانت اصراضی القلق في 
المواقف الاجتماعية فيفة متیر ولا ند الإنسان أن وف 
Sy‏ شدید أوغير مطقي بل يصف تفت باه فقط پشمر 
ple‏ والارتباك والحساسية في المواقف الاجتماعیة فا 
اتشخيص الشخصية الاجتاية هو الارحح ولا سيما إذا كانت 
الديه الصفات الإضائية المطلربة اتشخيص هله ادخ 

ویسکن أن یکون ahs‏ الخوف الاجتماعي أكثر سهولة 
إذا كا ظهور أعراضه المرضية مرا نس اي بعد Tete‏ 
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سنة من العمرء وکائت ملامح الشخصية اکٹر إيجايةء ولا توجد 
صفات الشخصية الاجضاية بتكمل واضح+ آوان ظهسور 
الأعراض قد بدأ بعد صدمة خاصة من موقف ممین حدث فيه 
الارتاك والقلق الشديد أو الاتقاد من AY‏ 

Cyst) GR للتقريق عن الاضطرابات‎ Uy 
والقصامية والزورمة وحالات الاكشاب الشديدة حيث يدو‎ 
السریض معزلا ويهاب المجديع والملاقات مع اناس نان‎ 
ذلك أمر سهل عاة. وذلك لان المصاب بھذہ الاضطرابات لدب‎ 
أعراض نفسية أخمرى واضحة تفسر سب انعزاله وشوفہ من‎ 
(rey tei) sa الأخرين شل ملیانات‎ 
أو اضطربات اكير الاکتابي مشل افكار الب أوهذيانات‎ 
التي تجمل اسان مرکا را‎ (Out Pet e eee) 
(صرجع رقم‎ A وخاتاً في المواقف الاجتماعية وعند لا‎ 
mon 

ولذلك فإن النظرة السطحیۃ لشخص ما من خلال تصرف 
مع الاس ووصفه بأنه عجول اومرتك لوان لدبه اضطراب 
الخوف الاجتماعي قد يكون خاطاً وغیر مناسب ما لم تكن هل 
معلومات إضافية واضحة ومنوفرة عنه. 

ولا بد من الإشارة هنا إلى حالات عرضیة العرى قد 
بحالة الضوف الاجتماعي وهي اضطرابات النطق أو الدائاة 
-Srmeringy‏ وهي اضطرابات عصبية عضلية تلق بسطور 
القدرة على النطق والكلام وي ترتبط بالوراة ین ردام 
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الحالات قبل سن العاشرة. ویجب تفريقها عن صعوبات الكلام 
والنطن ht‏ التي تظهر SS‏ من العسر. وتكثر عند 
الذكور بسبة ثلانة أضماف نبتها عند الإناث. وهذه 
الاضطرابات متشرة وقد تصل إلى 1۱۰ ہین طلبة الصرحلة. 
الابتدائية. وعند الكبار يقدر اننشارها بحوالي ١‏ / من لاس 

تسیز هذه الحالات باضطراب في الطن بتصف بإعادة 
مقطع من الكلمة أو تكرئر أحد الحروف أ أكثر مثل حرف الما 
ومن هنا جامت التسمية SG‏ ويمكن لغيره من الحروف آنا 
يتكرر ویر النطق مثل حرف السين والقاء وغيرهم 

ويزداه هذا الاضطراب في حال اتباء الآخمرين لكلا 
الشخص اذا فهر يحاول الابتصاد عن الحديث أمام الاس 
أويفضل عدم الإجابة والصمت. والسواف الاجتماعية تسيب 
قلف وتوتراً يزيد في اضطراب الكلام ولکن القلق ليس له عصلاقة. 
أكيدة في نشوه هذا الاضطراب كما هو شائح بين الناس: 
المرجع رقم ۲۱-۱۳-۱۹ 

ويقوم العلاج بشكل أساسي على تصارین الط لکلا 
بشكل جلسات فردية أوجماعية إضاقة إلى تمارين حری لتضویة 
عضلات اللسان والقم والبلصوم المسؤولة عن إغمراج الكلماك 
ويفيد أيضاً الاسترغاء ونسارین التفی التي تساصد على انظام 
عملية العلق. ویسارس العلاع ہشکنل أساسي اعصانو a‏ 
وغيرهم من الاختصاصات الأخرى. وعدد من الحالات عق 
تلقائياً قبل سن السادسة عشرة. ويتحسن كثير متهم مع 
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العلاج ولا سيما الملاج المبكر ومع ریب المستمر الذاي. 
وربا تکون قصة الخطیب البوناتي الشهير التي ذكرت في 
مقدمة هذا الکتاب هي حالة من MI‏ وليست حالة غوف 
اجتماي . وذلك لعدم توفر الوصف الدقيق لنوعية صعوبة النطق 
الي كان يعني منها. حيث أن ES‏ لین تشتركان بالضوف 
والتوتر من المواقف الاجتماعية والحديث امام الناس ولکن تتميز 
حالة AD‏ باضطراب أساسي في اللفظ مميز بالتكوار السریع 
لاحد الحروف أوالمقاطع كما أشنا من قبل وهلا بختلف من 
التلمثم في حالات الخوف ple‏ 


ویمکن في بعض الحالات أن بصي المصاب باضطرابات 
التق شدہد الخوف والارتياك في المناسبات الاجتماعية وان 
يهرب منها وهنا يمكن إطلاق نسمية الخوف الاجتماعي Goh‏ 
أي الشائج عن اضطراب آخبر اوالقلق غير المحدد. وهذه 
الحالات تختلف عن الخوف الاجتساعي الأساسي من حيك 
نشوٹھا el‏ 

والحالة المرضية الاخری هي الرجفة الأساسية nett‏ 
(emo‏ وهي نصف ضمن الافسطرامات العصية. وتميسز 
برجفة خفيفة أثاء الحركة في إحدى اليدين لو اما أو اھشزاز 
في الراس. وقد يشترك الراس مع اليدين دون القدمين. وبعض 
هذه الحالات ورائة ويعضها الاخر مجهول السب۔ وهي تظهر 
في كل الاعمار ولا ترائق بأعراض أخرى. وفي بعض الحالات 
:تسيب صصوبة في أداء يعضى الاعمال اليدوية يسيب الرعشة. 


المستمرة وتستجيب هذه الحالات لیضی الأدوية. ولكن مدید 
منها بحتاج إلى العلاج إل إذا سیت صعوبات مهنية. وشيب 
هله الرجفة الآساسية للشخص المصاب بها إحراجا وتوتر ا عتا 
يرا الاس ويجتمع بهم وهي تزید عند تور والقلق ولکن 
ليس للقلق فيا دور سیب [مسرجع رقم 8؟]. وقد PF‏ 
بالمصاب إلى أذ يجاب المواف الاجتساعية ریضاف مني 
وعندها یکن إطلاق تسمية الضوف الاجتمامي الشانوي 
ار اضطرب القلق غير المحدد لك الضريقها عن حالات 
الخوف الاجتمامي . 


[ نس ابی 


ادتتار الكوف الاجتمامی 


as‏ الفراسات أن حالات الخوف الاجسامی راسمة 
الاتشار. وریسا کون اتشارها اکٹر في بعض المجنممات 
مفارئذ بسجتمعات آخری, حيث تلعب الصوامل التقالیة العامة 
والتريوية واخشلاها بین المجتممات دورما في تضہر ڈناگ 
الاختلاف. والدراسات الميدائية الثي تهدف إلى اتحنديد سب 
انشار ما الاضطراب في مجتمع معين شادرة: وهي صعبة 
النفيذ نها تهدف إلى تشخيص الحالات من غلال إجراء 
المشابلات المبداتية والذهاب إلى الصدید من اليسوت واماكن 
السکن ومن ثم تقدير علد الحالات التي بسكن أن تعتر حالات 
صرضیة ومن ٹم جرد السمادلات الإحصائية وخساب تبة 
JL‏ والصصودات pte‏ کل مرحلة من سراحلل 
الدراسة 

وندل هراسة میدائیة لسريكية في ۱۹۸۲ [سوجع رقم 1۷٦‏ 


والتي أجريت في ثلائة مدن لسريكية أن دار الخوف 
الاجتماعي علال سن شهور هو حوالي 1٢‏ من اسکان. وريم 
تکون ih‏ من ذلك لان الاستیان الذي استسمل في هذه 
الدراسة التحديد حالات الخوف الاجتسامي لم بحي حالات 
الخوف الاجتماعي النائج عن الضوف من أماكن السوق ضمن 
الاسئلة المطروحة. 

وني دراسة اجریت على طلبة الجاممات في السنة لول 
الدخولهم إحدى الجامعات البريطانية عام ۱۹۷۱ بينت النتائج ان 
حوالي ۴ - 1٠١‏ من الطلاب لدبھم حالة الخوف PEN‏ 
ویشکسل عام فإن حوالي ۲۰۰/۱ من الاس في on‏ 
الغربي لدبھم حالات الخوف الاجتماعي الشديدة وحوالي ۴= 
٠‏ أضماف فلك لديهم حالات متوسطة وعفيقة. [مرجمع رقم 
ven‏ 

واسا الدراسات العيادية التي تجری عادة في عياداك 
ومراكز الطب الي فإن تاتجها تدل على نسية المرضى الذين 
براجصون هذه المراكز. وهي تمطي فكرة عملية عن نسبة 
الاشخاص اللین ينعبوث ويطلبوث الملاج ولكتها PSY‏ 
معلومات عن نسية النشار حال ما في المجخمع بشكل عام 

وتدل إعدى الدراسات أن 1۸ من الصرضی اللین 
پشکون من حالات الخوف في مشفی المومزلي للطب الضي 
بلندن لدیهم حالات الخوف الاجتماعی بدا 1٦٦‏ متهم دی 
حالات الخوف من أماكن السوق (۱۹۷۰). وقي دراسة اخری 


vet 


أمريكية في إحدى المراكز المتخصصة في علاج حالات الخوف 
والقلق فقط؛ کائت تسبة حالات الضوف الاجتسامي 11۱۳ 
وحالات القلق الحاد 1۱۳ أيضاً. ينما حالات الخوف من 
السرق كانت 1۴۸ ۹۸۳ 

وتتشر حالات الشرف الاجتمامي في المجتمع ہٹکل 
مارب بين الذکور والإآناث واسا في مجم الصرضی 
المراجمين للعيادات النفسية؛ فان نسبة الذكور هي أعلى يكثير 
من نسبة الإناث (سرجع رقم ۱4 - ۱5 - .]۴٣‏ ویمود فلك 
إلى الموامل التي تساعد الإنسان على طلب العلاج راذب 
لیے والقددرة على تضطي الحولسز القية ولا 
اوالاققصادیة التي تمنع الإنسان من تلفي الملاج وتجمله تالم 
ويماني مع نفسه ولا ينصح عن مشكاته أ يطلب المون الطي. 
وريما بلعب اور الاجتسامي اللرجل اللي يتطلب منہ ال 
والجراة والاحتكاك بالاخرین في مختلف الصوالف فور انا 
في زيادة اه وطله لعج 

وندل افراسات العيادية أن حالات الخوف الاجتماعي 
تشر أكثر في الطیقات التفة والميسورة ماني وقد بط ذلك 
بالقدرة على طلب العلاج وٹوشر ALY‏ الممنوبة EBay‏ 
والمالية وغیر فلك مرجع رقم ۱۱- ۲14 

وفي المجتممات الامية ودول العالم SI‏ ريما يكرت 
اننشار حالات الخوف الاجتماعي أكشر. وقد یمود ذلك إلى أن 
أهمية الفرد وآرائہ ورس امير عن ذاته هي بشکل عام آفل 


بروزاً واحتراساً مقارتة مع المجتمع الغربي۔ والعالم الشالث 
لا زا غارقاً في مشكلاته وتيت ومد نقصه كمجتمع ويحاول 
الاستضلال والتمية وتان اد GW‏ المستوى المعيشة 
لمجموع السكان» كما أن الظرۃ السائدة هي جماعية اکٹر منها 
رد کل ذلك ريما بر في ظهور حالات الخوف الاجتماعي 
OL‏ توفر وجوه المؤثرات SAN‏ 

AM القصل التاسع: حول‎ hy 

ونشير ملاحظات العدید من الاطباء el‏ والاغصالين 
النفسيين وفيرهم في الدول الصربية والإسلامية إلى أن حالات 
الخوف الاجتماعي متشرة وريما سب St‏ من الدول اضر 
ولا وجد دراسات ميداتية حول هلا المرضوع کي تؤكد ال 
الفرق. 

وتسدل بعض الدراسات التي أجسريت على السرضى 
المراجمين للميادات الضیة ومراكز الطب النفسي الحكدومية 
والصاصة في هله الدول على أن ية حالات الوف 
الاجتماعي بين عزلاء المراجعین هي حوالي ۸= 11۱۴ 

ity‏ تانج الإحصالیات اي قت بها في عهانا الطب 
الفسي يجدة على أن نسبة هله الحالات مشايهة. كما أوفحت 
دراسة سابقة عام ۱۹۸۷ في مشفی املك فيصل التخصصي 
ومركز الابحاث في الریاض بأن عدد حالات الخوف الاجتماعی 
بين المراجعین لمات النفسية العامة في المشفى هي حوالي 
٣‏ مرجم رقم Ot‏ 


وإذا قارنا هله ارم بالدراسة الأمريكية في مركز 
متخصص فقط بحالات الخوف والقلق وهي ۱۳ 7 ایشا نجد. 
أن نسبة الخوف الاجتماعي فيا قل مقارنة مع العيادات ای 
العامة .اي کون مراجعيها من ممختلف الاضطرابات النفسية 
كالاكتاب والاضطرابات الجنسية والوساوس القهرية واضطرابات 
السلوك عند الاطقال ومرض القصام وغير تلك إضافة لحالات 
لقن والمضارف. ومند بمازلتا ضير اختلاف الاتتشار ہیں 
عدة مجتممات لا بد من الإشارة إلى ضرورۃ GUM‏ حول 
مضمون الاضطراب تفه ومناقشة قاعدة التشخيص المتبحة في 
کل حالة إضاقة إلى ما مرافقها من اصراض اضری تفن 
أوعضوية. . وال إن المقارنة تون غير مقيدة ولا تمطلي أي 
مدلولات علمية 


ومن ناحية تضری, فان فاسة aime‏ تین کم ماد 
بالعمومبات ومحاولة استخلاص عوامل عامة مؤثرة. ویسائة OB‏ 
معظم العلوم الاجتماعية نتخصها الدقة الملمية مقارنة مع موم 
الطية. في اناعد جانا واحداً وتخضمہ اللدراسة والبحٹہ: 
وتركيب المجتمع يتضمن وجوعاً عديدة وجواب معقدة ليس من 
السهل عزلها وتحديد یر کل منها على ظاهرةما. ومن الاسور 
الأساسية في علم الطب النفسي دراسة السوامل الاجتماعية من 
لال اتصالها وتقاملها المستمر مع المواسل الضیة الذاية: 
والصوامل المضوية كما أشرنا إلى ذلك من قبل في مصطلح 
النظرية العضوية الضیة الاجتماعية. وهكذا لا بد من لايد 


على نشابك وتصدد العوامل التي تساهم في نشوه وتگوین 
حالات الخوف الاجتساعي . والضير الاجتماعي مفيد واکٹھ 
ناقص وقاصر إذا احد وصدہ لانه يهسل أهمية الصوامل 
الاغرى 

ومن هله ااضہرات آنه ریسا يكسون لاختلاف طہئۂ 
المجتسع الشربي مور في انخضاض نسبة حالات الخوف 
الاجتامي. حيث أن بعض حالات الخرف الاجنمامی اللنفيقة. 
أو المتوسطة في المجتمع الغربي لا تصرف للضغوط المديدة 
التي تتطلبها الواجبات الاجتماعية. حيث يمكن ثلضرہ أن يعيش 
خہانہ ممزية تسیا رن أن جاع ان ان پاش ANG‏ 
ويستضيفهم في مشزله أو أن يتحدث إلى مجمومة من الناس. 
فالحياة الغربية طابعها العام الفردية والاتعزال وعدم ال في 
شؤون الغير وقلة الواجيات الاجتماعية . وهكذا لا يتمرض المرہ 
للإحباطات الكثيرة لائه يخاف من مواجهة الناس. وقد يعتبر أن 
سلوکه عاديا وقد لا براجع المیادات النفية من أجل ذلك ولا 
يذلل من عدد حالات الخوف الاجتماعي في الإحصاياك. 


اما في بلادنا فان الوضع مختلف وكثير من حالات. 
الخوف الاجتماعي المتوسطة أو الخفيفة تراجع العيادات ال 
بسیب ظهور الاعراض وتگرارحدوث المواقف التي يحاول اسان 
أن پنجنبھا. وھسو يشعر بضرورة الاقتراب من الاس وأن لبم 
عن الزهارات لواستغيال الاخرین لان ذلك سم اساسی في 
قاتا وديا الإسلامي۔ وها ما يزيد حدة الصراع الداعلي 


vA 


والشمور بالتوثر والقلق والمماناة Lay‏ يزيد شمور تسا 
بالاضطراب في قدراته الاجتماعية files‏ فصو يراججع العیادات: 
الفسية طلا ‘pl‏ 

وريما يكوت اتتضار الخوف الاجتساعي في بلادنا Bae‏ 
عملية لها أسبابها المتسددة الجواتب. وشلا ريما بڑدی لیر 
السريع في اسالیب الحياة والمسل إلى الشعور بالقلق والخوف 
وعدم القدرة على المواجهة. RL‏ الحبدية تتطلب اسمادً 
على النفس aly‏ فيها ومراجھة الاخرین ويشكل تشاقسی فردي 
وضرورة الإبداع وإسداء الراي. پینسا تتمييز اسالیب الترية 
Teal‏ في الصدرسة والیت والمشوارثة من عصور الاتحطاط 
بحفظ المعلومات عن طريق (الصم) والتلفين إضاقة إلى العتاب: 
الشديد والحرمات والشويخ آسام الآخرين. وتسع الفجوة بين 
السدرس hy‏ وتتشر الطاعة میاه والشرف من اقا 
الأخمرين وليس من التقاد اتفس: ولا يفتج مجال للمنساقشة. 
واإمداء الراي. ویشجع كل ذلك أساليب الخوف والشصور 
بالقص والتوشر في مواجهة الناس كما يجمل شخصية المیذ 
متكمشة واعتمافية [مرجمع رقم 1۷]. ولا تال المفلية الصوفية. 
اي re‏ «المريد (التلمية) كالميت بین يدي المضسل بقلب 
كيف يشاء» منتشرة بدرجات مختلفة في عديد من الدول العربية. 
Ly‏ 


وكثير من المرضى بعیشون حياتهم بشكل عادي ویشومون 
باعمالهم البسيطة بشكل ins‏ إلى أن يطلب متهم المسل 


va 


الحديث المنظم والدقيق عدا من التضرات والمهمات مش 
Re‏ شطة العمل وضرورة إبداء الاتدراحات واثراي حول 
تطویر العمل ورفع إتناجيته وغير ذلك من المقابلات واثتفل ‏ 
وعندها تزداد درجة القلق والخوف ولا سيما أنهم لم يتعودوا 
على الئفة بالنفس والمسؤولية القردية تجاه رؤسائهم وزملاٹھم 
رمکذا براجمع بعضهم العيادات الضمة طلباً للمون. ومذا 
ما زد ضرور دا الافضل للقرد منذ ps‏ ره وتشجیمہ 
على أن پتحسل مسؤولية نف وان يكوث یا وا پشخمبه 
وقندراته يستطيع الدفاع عن تفه ويستطيع أن يحقق رفاك 
وطموحائه بشكل i‏ 

الأنظر الفصل التاسع حول الأسباب والفصل الماشر 
والحادي عشر حول العلاج والوقاية). 


وأيضاً ريما بلب الشعور بالنقص والدوية والشعور بالٹھر 
الذي ارب بسنوات طويلة من الاستعمار واليمية الاقتصادية 
والفکریة دوراً في تكوين بعض صفات الشخصية اف 
الضميفة اسام سواجهة الاس Lay‏ في ظهسور اللق 
الاجتصاعي۔ وسدرس علم القس الاجتمامي شل هلم 
الظاهرات , حيث ين أن الشصوب الضعيفة المستعسرة وان 
لا تملك أبسط الحشوق تتشر ھا صفات الخوف والدوية. 
ويدافع بعض الافراد المقهورين عن هذه المشاعر المؤلمة بل 
ٹیم السمسر روم (ection With The‏ حيث 
یمارسون أساليب القهر من جدید مع من حولهم ویتحول: 


المقهور إلى قاھر حديث. وهذا ما یزید في تقد اس بعضهم 
ابع وسضریتھم من بعضهم البعض ومحاولتهم تیم من 
بحاول البروز والضروج من هذه الدائرة السليية. ويؤدي ذلك 
إلى وضع الرجمل غير المناسب في المکان المناسب. .وید 
الطاقات الخيرة والإيجابية ويزيد الضغوط العامة في المجتمع 
sey‏ 


Ley‏ أن البعض يرجه الاتقادات اللاذمة 
ویسڈل الجهود كي يحضر لاغيه حضرة ویجملہ يبدو صغیراً امام 
الداس بينما بنظر من الرضا إلى أي شيء کر بالمستعسر 
وصفاته. وهذا ما بڑکد ضرورة البحث عن اللات كامة إسلامية 
لها تاريطها وأمجادها ریا لام بالاصلاق الإسلاميية رحب 
المسلم اخیہ المسلم وساعدتہ وضاصرتہ والتبہ إلى مدلل هل 
العمليات النفسية الاجتماعية التي تنج عن التخلف والاستعمار 
والبعية. ومن الملاحظات الاعرى التي ترتط ہنکوین المجدمع 
ly‏ ہمکن لها أن زر في ظصور حالات الضوف الاحسامي 
اتشار القیم الزالفة التي تؤكد على المظهر بشکٹل كير ولو كان 
ذلك على حساب المضمون. مثل الاہتمام بالجمال عند اتبار 
الزوجة مما يجعل الفنيات الاقل Sam‏ عرضة لمشاصر at‏ 
الشديدة والارباك والخجل عند مواجههة الناس. وأيضاً محاولة 
الإنسان ظهوره بمسشوى أعلى مما هو عليه في شكله ay‏ 
وکلامہ يشكل يرهقه ويرهق غیره ویضعف ثقته نف ویجمله 
مشوتراً خشية أن یکتشف أمره. وكثير من الناس يعيشون وفقاً 


كد 


اله القیم وان کلام اس هر المرجع الأهم. ویڑدی فلك إلى 
نضخيم أهمية الاس وما تج عنه من القيل والقال: ووصف 
عديد من الامور على أنها عيب وغیر مقبولة وأنه لا يجب فصل 
هذا أوذاك. وكل ذلك مبني على أساس واو جوعرہ لاخر 
واتباعي والقیم المصطنعة التي نکیل الإنسان وتحيطه وتسيب له 
مزيدا من الدوثر الفاق والحساسية الزددة لما سیبول مده 
الناس. وبعض الناس يكون مقتعا هل القيم ولكه يعبر تفه 
ضعيفاً ومريضاً وغير شادر على مواجهة الناس لنقص فیه, وام 
البعض الاخر فهو يشر بهذا AR‏ بين الم الصحيحة 
والفيم الزائقة ويرغب بالتعامل بشکل واقعي وصحیح وبسيط مع 
الاخرین ولكن قلقه وضونه يمنصاته من ذلك مما يؤفي به إلى 
المزيد من التو 


ومن القيم الاجتماعية الاخری الي نشجع مشاعر اللقص 
والدونیة هي اعتبار أن بعض الاعمال غير لالقة بالإنسان وها 
أعمال وضیمة أوحقيرة. حيث is‏ الناس في الحصول على 
اعلی الدرجات وأفضل المهن ومن لايستطيع ذلك فعليه أذ 
يعيش معقدا قلا لا يحب نفسه ولا بدرها. وشتمر حساسیه 
نجاء الأخبرين ومن هنو أحسن مہ حال سشوات طسويلة ولا 
يسشطيع التكيف مع عمله أو ظروقه التي اسشطاع أن بحصل 
عليها. وهو لايقدر تفه حق قدرها ویزنها ویتقدها ns‏ 
باستمرار. وأحياتاً عندما يتعب من ذلك يسقط على الأخسرين 
هذا الانتقاد وکاتهم هم الذي يحاسبوته i‏ أن الناس 


الم يعجبهم کلامہ اوشخصیتہ تصرف وهذا جنزء من امرض 
الخوف الاجتماعي 

وهذا ما بڑکد ضرورة الاهتسام بالفرد وحتوقہ في الا 
الكريمة القائعة وفي العمل الذي يشاسب مع قدراتہ وظروقه. 
وقد علمنا الإسلام أن العمل اساس الحياة وأنه عبادة وان کل 
فرد يقوم بواجبه وعمله وهو محانپ على ذلك في الدب 
والاخرۃ: 

وإذا تحدثا عن الصوامل العضومة التي تمیز كليرا من 
الدول العريية الإسلامية وإمكاتية نها على انتشار حالات 
الخوف الاجتماعي نجد أن زواج قرب ولا سيما من الدرجمة 
الاولی زاین العم والضال أراين المسة والضالة ويشاتهم) أنه 
متشر. (ولا توجد إحصائيات «قيقة حول هذا GLEE‏ رهذاا 
ما بؤدي إلى ظهور المواسل apd‏ پشکنل أكبر في الأبناء 
رابت . وہہ الموامل تشر في اضطراب الشرف الاجتماعي 
من غسلال الاستمداد للق والخوف والذی برط بالآخبرين 
والصوالف الاجتماعية. 

وكماذكر این موضوع انتشار Paes RENE‏ 
في مختلف المجتممات لا ہزال غامضاً ولا بد من الدراسات 
المقارنة ہین المجتسعات لتحديد المرامل الاجتماعية راب 
المهيئة لهذا الاضطراب بشكل آرضح 

(انظر الفصل التاسع حول (AM‏ 


we 


الا اس انان 


المضاعفات المرافقة للعوف الاجتمامی: 


ترائق حالات الخرف الاجتماعي بمدد من المضاضات 
وفلك يسبب طيمة الاضطراب نفسه وأعراضه. وقد ینت بعص 
الدراسات أن الات الاكتاب الضي (Orpen‏ قد صل 
إلى ٠١‏ في الصرضی الذين يمانون من الضرف الاجتماعي. 
حیث أن الإحباطات المتكررة الناتجمة عن الخوف ولا سیسا في 
مجال العمل اوالصلافات الاجتماعية تجمل الإنسات فريس 
لمشاعر لاس من التجاح. زد نا اسان السليية عن 
قدراته ویر نف Tn‏ وجبتاً. كما أن الضوف يمنعه من أن 
بحقق شخصیته وآن يمارس حياته العادیة في لقاء الناس 
والحدیث معهم وتبادل الزبارات والآراء والأحاديث. وعکذا 
تحدث حالات اككثاية مرافقة قد تکون مزمنة أومؤقنة بعد فل 
أوإحباط في موقف معین له أدمية عاضة في حیاۃ نان 
ويشسرافق القلق العام (Oren Amey‏ ممع يعض 


ne 


الات الخوف الاجتماعي الاعری. وأيضاً بعض المخاوف 
المحددة. وفي بعض الحالات يحدث الخوف من أماكن السو 
بماد قدرة من الخوف الاجتماعي وتقدر نة هه الحالات 
ب 7 : من حالات الضوف الاجستسامي. وقد تبین أن 
الاشخاص الذین یدمنون على الکحول والادوة المهدئة المنومة 
بوجد بينهم من بماتي من حالات الضوف الاجتساعی, وهم 
يستعملون الکحول أو الحبوب المهدئة كي يستطيعوا مواجهة. 
المواقف الاجتماعیة المادية التي تسيب لهم الخوف REM‏ 
وبعد فثرة من الاستعمال صح عندھم حالة تعود اسان على 
هذه المواد الكيميائة. وتتطور حالتهم تجو لاسرأ هم پاجهون 
مشکلات الإسان واعطارھا المديدة الجسمية والفسية . ويمضهم 
الاخر قد لا تصل مشكلتهم إلى حد اسان ولكنهم Salant‏ 
هاه المواد في فشرات معينة. وتسدل الدراسات على انهم 
بشكلون حسوائي ۲١‏ من حسالات الضوف الاجتساعي في 
المجتمعات الفریة. (مرجع رقم ١‏ 


وتشرائق حالات الشف الاجتماعي Lal‏ پانسطراب 
الشخصية ولا سيما الشخصية الاجتاية الهرويية وايفاً تكشر 
صفات الشخصیة الاثمادية والشخصية الوسواسية. ولا وجد 
إحصائيات حول نسية هذه الاغطرابات BD‏ والملافة بين 
اضطراب الشخصية والخوف الاجتمامي علاقة .ومد 
ای آن اقصطرابات الشخصية oe‏ هذا الاضطرب: 

ویعضھم AW‏ بتقد أن حالة الضوف تا تساهم في تكوين 


واستمرار صفات الشخصية المضطرية ولا سيما في حال ظھورھا: 
البکر 

تین الدراسات أن حالات غوف plete‏ یر سرا 
مزماً. وتزداد الاعراض شدة في حال تغير الظروف Retell‏ 
رالاجتسامية التي تجبسر الإنسان على أن پتصرض للمواقف 
الاجتماعية أكثر من قبل. وفي هذه الحالات بزداد التوشر والقلق 
والإحباط ويحاول السریضی أن يتجب هذه المسواقف بشن 
الوسائل . وقد بڑدی ذلك إلى تدصورہ المهني وعدم ره وف 
بعض الاحیان بؤدي به إلى أن يخسر مهنته حيث متیر أنه غر 
کف للقیام بعمله الذي پتطلب مواجهة انس والتعامل میم 
أو الحديث الم 

ویمکن في عض حالات الخوف الاجتمامي أن بتع 
الإنسان عن الزواج بسبب الضوف من الحديث سع الجنس 
خر والخجل الشديد من الاسور الجنسية اضانة إلى الخوف 
من مضابلة الناس وزيارتهم واستقبائھم في منزلہ IPL‏ 
رتتشر المخاوف من حفلات الزفاف والاجتماع بمدد كير من 
المهنثين والمدعوين وان يكون اسان موضع الاسام He‏ 
من قبل الحاضرین يتفحصونه وريما بعاشون على تصرفاته 
وشكله بشكل انتقادی . وهذا الخوف طيمي ومنتشر وقد يصبح 
مرضياً ويتطور إلى درجة شديدة تمنع الإنسان من التفكير في 
الزواج أو تاجيله سنوات Ah‏ 

ويمكن لعف حالات الخوف الاجتسامي الأخبرى غير 


الشديدة أن تتحسن تلقائيً ومن لال تجارب الحياة وجصود 
الإنسان المستمرة السواجهة غسوفه والتصرض لمراجھة المواقف 
المحرجة . وتؤني التجارب الناجحة والظروف المساعدة التي 
بحقق الإنسان من خلالها شخصيته ولا تصرض تھا للاتضاد 
الصريح إلى بناء اة في النفس وإلى نقصان درجة الخوف 
والنوتر وعدم الشمور بالاتباك لاد الفاق . 

وتتطور بعض الحالات الاخری إلى درجة شدید: OF‏ 
إلى انخباس الإنسان في منزله وامتضاعہ عن القيام باي BLS‏ 
اجتساعي أو اجتكاك مع الناس ويصرف فلك باسم الاحتياس 
أو اتيد في البيت (ene Be)‏ وقي هله الصالات 
لا مضرج الإنسان من منزله ادا ویحتاج إلى من يشوم بای 
وشراء حاجیانہ الساسية. وقد تختلط هذه الحالات ظاريا مع 
بعض الافسطرابات النفسية الشديدة ولكن مصرفة الأعراض 
المرضية وتار انطور الحالة إضافة إلى الفحص الضي تين 
على انها ليست حالة اضطراب عقلي واتسا هي حالة من 
حالات الخوف الاجدماعي المصابية التي شطورت إلى درجۃ 
شنیدد. (مرجع رقم 55]. 


لا سے سی 


حول الأسباب 


تمد AN‏ التي تساهم في نشوه حالات الخوف 
الاجتماعي العصابية. . . وينطيق ذلك تسده على ee‏ 
LL‏ النفسية. ول تزال اندراسات مستمرة MAY‏ 
معلومات أكثر حول کیفیة وی ناثیر کل سیپ على حدة. 

ويمكن الفسول أن الطب النفسي پختلف عن کسر من 
فروع الطب الأخرى من حيث وصوله الاکید إلى تحديد اباب 
الاسراض والاغضرابات الضیة. ومرجم فلك إلى عدد من 
الموامل ومنهها: طيمة الإنسان تقسه. فالتسان بنکرٹانہ 
الجسمية والعفلية والروحية والاجتساعیة لا مزال لغزاً كيرا من 
الناحية الملمية. وفلك لصموية إجراء الدراسات الاب 
وتكرارهاء وتعقید مادة البحث تفہ واضاً صصوبة إصطاء كل 
عامل مؤثر وزنه وأهميته من حيث تیه على SOY‏ 

كسا أن اختلاف ره حول تصیف الاضرابات النقسية 


وتعريفها ومكوناتها له دور في تقدم البحث العلمي وتبادل 
الآراء وتعميم التائج وغير ذلك. وقد تمت تطورات وكشوفات 
هامة في وسائل اتشخیص وعراسة الدماغ البشري وبقية الاعضاء. 
من الناحية النشر يحية والفيزيولوجية والكيميائية . وظهرت الأجهزة. 
الحدينة التي تسجل وظائف الدماغ في حالة الصحر والدوم 
ولال مختلف العمليات العقلية . كما تنطور العلاج الکیسہائی 
وتأثير دراه سین على الجسم والجهاز العصبي . وأمكن هراسة. 
العمليات الدئيقة التي تجري في جسم الإنسان في الحالات 
الطبيعية والمرضية المنتوعة واه العلاج ويعده. 

ومن المتوقع أن يحدث تقدم أكبر في فهمنا للاصطرابات 
النفسية» ويختلف الباحثون في مدى شسولة لك التقدم So‏ 
أن البحث العلمي يشركز أكشر في الواحي العضوية A‏ 
بسا التواحي الاعری النفسية والشریومة والاجتماعية لا مزال 
البحث فيها لتق وانظرۃ الشمولية تؤكد على أل لا يد لن 
من تاول الإنسان واضطرابائه النفسية من مختلف السزوايا 
العضصوية ولنفسية والاجتماعية دون النظرة الضيقة اي ASE‏ 
على العوامل العضوية اي قط 

وفي حالات الخوف الاجتمامي تيرز هله المراسل اد 
مما في هما لنشوء الاضطراب. وفي سائشۃ الاسباب BN‏ 
بحالة معینة فردية ريما تبرز أهمية عوامل معینة بينما الصوامل 
الأخسرى تكون ال تأثيرً. وقیما يلي عرض ومناقشة لسختلف 
الأسباب العضوية والقسبة والاجتماعية وتا مده من الدراسات 


n 


والنظريات التي تحاول تفسير تشوہ حالات الخوف الاجتماعي. 


ولي البداية لا بد من الإشارة إلى أن ممظم لین 
بعضیرون أن القلق الاجتماعي وضوف الإتسان من الآخرین مو 
اسر فطري وطيمي وسوجود عند جميع البشر. وهذا الفاق 
إيجابي ويدفع بالإنسان إلى أن يظهر بمظهر حسن وجيد امام 
الآخرين ويجمله پا لا الناس ویظھر من ما عنده من قرا 
رکلمات وتصرفات. ویدفعہ هذا القلق الطيمي لاکساب قدرات 
اجتساعية أكشر ومهارات عانة, وعادة تخف درجة القلق مع 
تکرار مواجهة المواقف وأيضاً خلال نفس السوقف. وید 
البعض أن حالات الخرف الاجتماعي تختلف من الناحية الكمية 
فقط عن القلن الاجنساعي الطيحي فهي تمشل درجة شدیدة 
ومنطرفة من القلق نش سیب عوامل متعددة. وام یعس الاخر 
انهو يعتقد أن حالات الخوف الاجتساعي hs‏ اختلافا نما 
ولیس فقط في الدرجة عن القلق الاجتماعي الطيمي ویربط 
بهذا الاختلاف النوعي اياب مرضية عضوية بشکل أساسي . 
وفي الوقت الحاضر لا بوجد ما يثبت هله النظرية أو تلك 

تا المواسل العضویة والورائيية: 

بيك دواسة في الترويج عام ۱۹۸۹ اریت على ٩۵‏ من 
الم الحفيفية أن الشوائم الحقيفية ترك سپ أكثر من 
ابه في مظاهر الخوف الاجتماعي مقارة مع الم غير 
الحقيقية . وهذه المظاهر هي الشوثر والرجفة في حال تناول 


الطعام مع الغرياء. وآن کون الانسان موضع مراقبة RAN‏ 
اه العمل أو الكتابة. ودل هذه الدراسة على وود عامسل 
ورائي وسيط بساهم في تكوين الخوف الاجتماعي . وهناك عدو 
من MN‏ والقرضیات التي تحاول تفسیر وترجمة العامل وس 
والصلیات العصية العضوية التي تعلق به. ولا يوجد راي ابت 
في الوقت الحاضر حول ذللك. وترتيط صادة المواصل الورائية. 
الظهور اضطراب معين بازدياد قهوره في باه آرلامهات 
أو الآبناء او الاخوۃ Lal‏ في الاشخاص قو القرابة من الدرجة 
الأول . ولا توجد إلى الان آیة دراسة علمية تبحث في هذا 
الموضرع في حالات الخوف الاجتساعي (سرجع رقم 55]. 
ودراسة ذلك غسرورة ملحة lp‏ السزید من الفسوہ حول 
المرامل الوراية وأعميتها 

تشد بع الاحين أن مناك dh‏ بسا ساب 
برنبط بالکرین الجسمي ply‏ ٹلإنسان. جومرہ الاستعداد 
المرضي ll‏ وهو بهيء لظهور حالات القلق الحاد والضوف 
من أساكن السوق والضوف الاجتماعي . ولا بوجد ایل واضجع 
على فلمك ولا سیما أن مسظم حالات الضوف الاجتسامي 
لا تاش مع اضطراب القلق الحاد الي يأني as‏ دون ارتا 
بالمواقف الاجتساعية. كما أن نسبة قليلة من حالات الخوفہ 
الاجتماعي تتطود إلى حالات الخوف من أماكن السوق. 


PN والحفيقة أن أعراض القلق في حالات الخوف‎ ٠ 
تشبه أعراض القلق الحاد من حيث وجود اعراض ازدیاد ضربات‎ 


القلب والتفس السریع السطحي والرجقة وقیر فلك وهال 
الاعراض مرتبطة من الناحية الفيزيولرجية يانارة الجھاز المصبي 
الذاتي Neveu Sytem).‏ عسسسی والني يتبج عنه ازدیاد 
مستوى مادة «الادرتالين» في الدم. ومصدر ازفیاد هله الما 
الكيمائية هو الجهاز العصبي المركزي (الدماغ) في حالة الفاق 
الحاد بينما في حال الخوف الاجتماعي هو المقد العصيية. 
المحيطلة. كما ينت الدراسات الدوائية التي وجدت Lam‏ 
كير عند إعطاء مادة مضادات دیتا أدرنالين» في حالات الخوف 
الاجتماعی وعدم التحسن في حالات القلق الحاد. وهله ال 
لا تیر الحاجز النصافی الرمائي ولا وئر على الدصاغ پینسا 
Lag‏ الآساسي في الجهاز المصبي GID‏ (وليس المركزي 
اساني) 

sey‏ بعض الباحثين أنه في حالات الشرف الاجتماعي 
تحدٹ إثارة خاصة اللجهاز العصبي الذاتي وي ما أن توت 
بدرجة دیدة غير طيمية أوأن مدئها تون طويلة. حيث أذ 
اندراسات وجدت أن الاشخاص الصامین عندما يطلب منهم 
إلقاء كلمة أمام اس يحدث ديهم زا في مادة رای 
في الدم حوالي ضعفین إلى شلائة أضماف عن الحالة مال 
الحديث إلى الاس وان هذا الازدياد لا تول سدشہ ویکوٹ 

وهلا الاعدلاف العصبي في شنت الإثازة وسدتها بين 
الأشخاص الطيمين والمصانین بحالات الخوف الاجتماعي وم 


wr 


يكون AM‏ الفيزيولرجي الکیمبائی العصبي لحالات الخوف 
الاجتماعي . ويمكن لمدد من المواسل والمؤشرات العضوية 
والتكوينية الجسمية وغيرها من العوامل المكتسبة أن تؤدي إلى 
هله الظامرۃ, ولايزال سیب هذه الظامرة مجهول (سرجع رقم 
m‏ 

ود بت بعض الدراسات شرائق حسالات الضوف 
الاجتساعي مع قصور الصمام التاجي pose)‏ هام 
ركاتت نسبة ذلك ۲١‏ 1 في (حدی الدرئسات [مرجع رقم 38 
وهو مرض ورائي يصيب حوالي 8 - IN‏ من ناس وهو مرف 
سليم إل في حالات قليلة. وأعراضه بشكل اساسي الام في 
الصدر والتمب الجسمي إضافة إلى الخقدان وااسطرايات نلم 
القلب. ely‏ کون دون اعراض ظاعرة (سرجع رقم 78( 
وهذا المرض بترائق مع حالات نفسية آخری مثل حالات GAN‏ 
الحاد. ولا يزال تقسير هذا الارتياط غير واضسح۔ وربا دی 
أغسطراب نظم اقب إلى زيافة مشاصر الضوف والقلن عند 
الشخص وجمله حساساً بشكل خاص لابة نغیرات جسمية 
مرافقة لاعراض الفاق الطيمي وفیما بعد وتيجة عواسل BD‏ 
کون عندہ المخاوف من الموائف الاجتماعية. وقديكون هناك 
ركا يتظاهر بقصور الصمام القلبي الشاجي وزیادة 
حساسیة الجهاز العصبي الذاتي وزيافة استشارتہ وغير ذلك من 
التفسيرات . 


وقي ملاحظاتي الخاصة لحالات الضوف الاجتساعي 


(دراسة قيد الإجسراء) تین أن عدا من الصرضی يشكو من 
اضطرابات في الجهاز التضي الملوي مثل اتحراف ويرة BM‏ 
serte Dee)‏ رر (at Papen) LN‏ 
وایفساً عدم توازن الجوف الافي بسبب صدد من الأسباب 
کالرضوض والاتھابات والحساسية .وقد بدي ذلك إلى خلل 
فیزیونوجی في عملیة الشهيق والزقیر ويجصل التفس الطيعي 
اناقصاً وغیر کاپ مما يؤثر بدوره على الوظائف الفلية التضہة 
وریسا بساعم ذلك في اناد اصراض الفاق الطيعية في 
السواقف الاجتماعية ويجملها أكثر شدة او أطول مدة. وربا 
تؤدي هله الاضطرابات مع وجوه عوامل إضافية إلى شوہ بعض 
حالات الخوف لاجتمامي. وقد تكدون مله الأمور التفسية. 
المرافقة مجرد ارنباط صرضي وليس سييبً. وقد يكون تاثيرها 
فليا وجانياً. ولكن ريما يساد تصحیح هله الاضطرابات 
التفسية في التخفيف من شدة الأعراغى المرائقة للخوف 
الاجتماعي وانتظام عملية تفس, وتحتاج مثل هذه الملاحظات 
إلى دراسات أكثر تین مدى صحتھا وأهميتها العلاجية. 


ومن المصروف أن ممظم الباحثين يمتشدون أن للجھاز 
النفسي في اشطرابات الفاق يشكل عام أمميسة خخاصة. وان 
التاق مرتبط بالتفس السطحي والسريع . وتدل الملاحظات على 
الاطفال اشرضع أنهم يتتفسون بشكسل عميق حيث يستعملون 
عضلات البطن. اونقوم معظم الأساليب الشخصیة السيطرة على 
القلق Lay‏ ما يسمى الصلاج بالاسترعاء توس ندا 


wre 


على رین على التق المميق والهادیم. وهذا بدوره يؤدي 
إلى زوا التوتر والقلق. إضافة إلى أنه بشکل حاص پساصد 
الإنسان على عدم اتقطاع تفه ناه الکلام والحدیث امام 
اس كما يحدث في التلمثم في حالات الخوف PN‏ 

(أنشر الفصل الصاشر حول الملاج للسزیند سن 
(roti‏ 
ت المواسل النفسية: 

تعتر مدرسة التحليل النفسي أن المخاوف المرضية هي 
تحویل SA‏ الداخلي المرتبط بالرغيات والتزعات المكبرنة إلى 
موضوع الضوف نفسه ومن ثم الخوف مه. وین فلك على 
الخوف الاجتماعي Lad‏ 

والرفبات الشخصیة المكبونة اي يتت نها الق 
الداخلی ترتيط اساسا (عدۂ آودیب) وهي التناقس والصراع مع 
الاب من نفس الجنس من أجل الفوز بالام وحيها. وشرتيط هذه 
الرغبات التافسية العدوانية والجنسية والرغية في الظهور والتفوق 
عادۂ بالشعور بانب والإثم والقليل من أهمبة الذات ومشاعر 
اللقص رهذا دوه بط ty‏ الخصاء Comp)‏ ملست 
وهي نوع من الفاق المسثمر والخوف الداعلی الصرابط eke‏ 
الذات في تكرينها وقدرتها من مصادر القوة والسلطة. حبك 
تکون Jo‏ الإنسان مجموعة من التصورات والآراء EL‏ 
حول نفسه ورغباتها. وفي حال التمیر عن مثل هذه الرغبات في 
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المواقف الاجتماعية مثلا فان القلق والتوشر ينتاببه حول إمكاتية 
مشل هذا التعبير وكونه مقیولڈ من ضمیرہ ومن التاس. ویزداد 
التردد والتوثر وتستمر هذه العقد والصراعات بقمالياتها المتصددة. 
المظاهرومنها الخوف الاجتمامي. 

وبعض هله الآراء اتحقلیة معقدة وصعية القهم االیا 
غير مفبولة. وما بهمنا هنا هو الإشارة إلى وجوه عمليات نضیة 
ذاتية وصراصات داخلة وعقد تساهم في زهادة القلق والخوف 
المرتبط بالسواقف الاجتماعية الني يتعرض لها الفرد. ومن 
المفيد فهم هذه الصراعات في کل حالة على حدة والضي في 
طریق الحل او التعديل أو التغیر. 

ومن النظريات النفسية الاخری التي تحاول تفسير حالاتہ 
الخرف الاجتماعي أن الإنسان يسقط شمه القاسي الشديد 
المتطرف على الاعرین. ونظراً لشدة هذا الضمير رتعلی 
للإنسان Cay‏ وتحطيمها المستمر فان الفاق التائج عن فلك 
کبیر یصحب احتمالة 

فالضمیر جزہ من اسان تفه والصراع سمه قد بلغ دج 
لا تطاق ولذلك فإنه يسقط على الآخرین كثيراً من محتويات 
ضمیرہ هو وطريقه القاسية BI‏ في اتاد تفسه. فصو بعتي 
أن الآخرين يتهامسون عليه أويسخرون مه أو تقدونه عند مقاہلتھم 
أو الحديث أمامهم وهذا یفسر اصراضی الخوف ااجنسامي 
(مرجع رم 1 

وقد وجدت بعض اشدراسات أن لزيا الشمور بالقردية. 


ally‏ مشاعر تسرد وعدم الاتقياد يرتبط بحالات الخوف 
الاجتماعي . وبالطيع فان كل إنسان يحب تسه ویرغب في أن 
ایکون مبتكراً خلاقاً ومختلفاً ویس نخة طبق الاصل عن 
شخص اضر أوالآعرين. كما أن مشاصر عدم الرضا واتسرد 
تشكل اقم نحو التغير والتطور الإيجابي في كثير من الاعيان 
وییض الناس لا يتليح التعاصل مع هلله المشاصر الشخصیة 
بشكل إيجابي بل بزداد قله وتوشره ويؤدي ذلك إلى الضوف 
BEM‏ في الموائف الاجتماعية (مرجع رقم ۰1۸ ۱۸ء ۲۲٢‏ 

كما ينت بعض الملاحظات العيائهة أن بض مرضی 
الخوف الاجتماعي لدبھم صعوية خاصة في التعامل مع المشاعر 
الصدوائیة والتي نظهر بشكل اتقاد أو عدم المرافقة في الراي 
آوعدم الرضا مسا يجري من حدیث اوتصرفات, ولكنهم 
لا يستطيعون التعيير عن مشاصرھم وآرائهم بشكل مفبول وذلك 
العدد من الاسباب مشل ضعف قدرتهم اللضویة وتعييسراتهم 
المناسبة أوبسبب شدة هذه المشاعر الي يؤدي التعيير عنها إلى 
إيذاء الاخرین وإزعاجهم. أوبسبب الخلق والتوتر الشديد الذي 
تحاله مثل هذه المشاعر في داخلهم. ويؤدي ذلنك إلى PIT‏ 
الفلق والضوف من هذه السواقف والشزام الصمت غالبا وفي 
بعض المواقف يمكن لهل المشاعر أن تفلت ويحدث التعير 
اللاذع وعدم الموافقة والاتقاد للاعرين. 

ويفيد في هله الحالات ممرقة أسياب المشاعر المدواية 
وتفهمها إضافة إلى الأساليب الإيجاية والمقبولة في تصريقها 
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مثل الرياضة وغيرها. كسا أن التمرين العملي على امير عن 
الذات باشكال وكلمات متمددة يساد في تاه الشخصية. 
وأساليها في التمير الإتقماي وازداد القدرۃ على تنظیم المشامر 
المدواية بشكل تاجح SY‏ 

ومن السلاحظات العيادية الاخرى أن عفدا من موضی 
الضوف الاجتساعي الديهم تصورات خاطنة من مهم من 
النواحي الجنسية حيث تخطر في بالهم أنهم ريما يكونون شاذين 
چنیا أو ناقصين من السواحي الجنسية وان الآخسرین ريما 
ملاعلو ذلك 

ويرجع ذلك في القالب إلى المملرسات الخاظۂ فان 
إلى بعض الصراعات النفسية اللاشصورية والتجارب الخاطكة. 
ny‏ الق المرتيط بالصوبة الجنسية يكثر عاد في Bape‏ 
المرافقة وما بعدها وهو یط بعد من الاضرايات الفسية وها 
الخوف الاجتماعي 
تا العوامل السلوكية والنيائية والمعرفية: 

امت المدرسة السلوكية في تسیر حسالات الخوف 
الاجتماعي بدراسة التجارب المؤلمة والصدمات التي برض الها 
الشخص لال تاریخ حياته. وقد استعملت مضامیم سل 
محمد على التعليم والتعلم الشسرطي (وتعمدما (Const‏ 
chy (Remats) SUE‏ المتوية على سلوك معين. 

وان تعرض اسان لموقف اجتماعي مؤلم ومزعج .فاه 


يتعلم أن هذا الموقف أوسا يشابهه من المواقف سيكدون مؤلماً 
ومزعجاً: وهكذا شا الخوف الاجتماعي بعد تجربة سلیة امام 
الأخرين حدث له ها تلثم اوقفان شديد في القلب أورمفة. 
او انتقاد ولم يستطع أن پتخلص من ذکراھا تاره السلبي على 
نین وحیته 

وبعض الاشخاص ممن لدبهم حالة الخوف الاجتماعي 
آپذکر مشل هذه الصواقف ویعضهم الآخر لا پنذکرھا, . ووققاً 
النظرية التعلم فان التذكر ليس شرطاً أساسياً وتفترض النظریة أن 
الإنسان قد مر بتجارب ريما تكون شديدة وذكراها قد زالت من 
الذاكرة ولكن شراکمات الصدمات والتجارب المؤلمة يؤدي في 
الإنسان إلى نشوه سلوك اجتتابي وما برافقه من وف وقلق من 
الموقف المثير للالم 

ومن الفرضيات الاضری السلوكية أن المسرضى الذین 
کون عندهم الخوف الاجتماعي يحدث ندعم حساسية خاصة 
نجاء الأعراض الجسمية المرائقة للقلق وقد تمودت أجهيزة 
أجسامهم وأمصابهم على تلك الحساسية. ويج عن ذلك هم 
افد تعلموا أن المواقف الاجنماعية تبط يزيادة في الدوثر والفلق 
وهم باثالي بخافون عفہ الموائف ويتعدوت عنها ولا بواجهونها 
رتتدرض أبضاً أن ردود نالیم تجاء القلن الجسمي الطيمي 
هي ردود مشطرفة ويفسر ذلك التعليم المسيق والتضود على 
الإستجابة المتطرقة تجاء الق 

ny‏ يمكن القول بان استجابة الخوف والقلق امنرات 
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الاجتماعیة هي عادات BE‏ وغیر ملائمة. ويقوم العلاج على 
إعادة تعلم عادات جديدة اکٹر تكيفاً في المواقف الاجتماعية من 
خلال تغير سا يسيق السلوك تفه والتائج التي تليه. امرجع 
رقم ۱۸ء 1۳۷ 

Deveopmentay المدرسة النفسية السائیة‎ aay 
التي تهتم بدراسة سراحل النسو وتطور قدرات‎ Pcaony 
الإنسان منذ الطفولة اباك إلى سن الشياب أن السيب الرئيسي‎ 
في حالات الخوف الاجتماعي هو عدم اكتساب الفدرات الاجتماعية.‎ 
المناسية انلصي هذه القدرات. حيث أن التصابل مج اناس‎ 
إلى قدرات متصددة مثل النظر في وجه الشخص الآغمر‎ ching 
ناه الحديث معه وإظهار الاعتسام بكلامه من خلال وضع‎ 
جسمه وعز اراس وغير ذلك. كما پحتاج للقدرة على الاستماغ‎ 
الم اختیار الوقت المناسب للکلام۔ وأيضاً معرقة ما ريده الطرف‎ 
الاخر والحساسيةلرغياته وقراءة تعيرات وجهه ومعلى كلانه‎ 
و فير مناسب يمككن أن يشر‎ Se حدیقاً‎ LY لإفا تحدث‎ 
ذلك من رود فعل الآخسرين وعليه أن يفير موضوعه أو بلطف‎ 
لجو بیکڈ أوما شابه ذلك. . كما أن مراف الدوٹر والائزھاج‎ 
لقدرات معينة في تهدثة الموقف وتعصديله أوتحمله‎ chins 
ses 

رما بريد اسان أن يطلب طلا معي یر هن رب 
ساعلیه أن يسدرك كيفية فلك وان يتعلم عفد من SAI‏ 
والاساليب ليعبر عن تفه بشکل صحيح ونم 
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Bap اكاب القدرات الاجمامیۃ باليقة‎ iy 
بان وقدرات من حوله وتشجيعهم. حيث يتعلم الإنسان من‎ 
الأعرين ويعلمهم. كما برط بوجود القرص المناسبة عم من‎ 
الأقراث ومن الكبار. وقد وجدت الدراسات أن اسر التي تعقل‎ 
في عدد من المدن أو البلدان تراد في آیاتھا الات‎ Les 
الخرف الاجتماعي. إلى عنة عوامل ومنها عدم‎ 
إتاحة الوقت الكافي الإقامة علافات اجتماعیة مستمرة ومتكررة.‎ 
فرص الاباء امام اكتساب هذه القدرات وتطويرها‎ Jame مما‎ 
0۰-۲0-۱۳ رقم‎ gel قليلة.‎ 

دیشوم الملاج وا ینہ النظرية النسائية على اكتساب 
الدراث الاجتماعية وتطويرها من خلال التسارين المتعددة 
بشكل فردي وجساعي . كما أن لته الظریة أهمية PS‏ 
مجال الرقاية حيث نز أهمية اتاحة الفرص المتكررة لالاطفال 
والسراهفين والكبار لیر عن أنفسهم دهم على مواجههة 
المواقف الاجتماعية المدوعة واكتسايهم للقندرات المطلوية في 
الحدیث امام الاس میم 

ly‏ المدرسة المعرقية (Conve Sty‏ والني نمطي 
أمميسة كييرة لاذكسار الإنسان عن تفه ومن الآخمرين و 
J‏ فھي اتعتسر أن السب الرئيسي تلخوف لاجنسامي 
يكمن في طريقة تفكير الإنسان عن تقس ومن غيره فهو نظر 
إلى نقسه نظرة سليبة ويقلل من WON‏ وتشاط الشوة ها 
ویضخم تقاط ضعنهوقصوره 


ومن ناحية ثانية یصعلي لین ونظرتهم وآرائھم أهمية 
كبيرة غير واقعية ويحاول أن يرضيهم ہشتی الوسائل وکان رضی 
الاس غایه الکبری۔ 


وقد وجد الباحثون أن عدداً من الافکار تفاي التي پفکر 
بها الإنسان تشكل جزءاً من اضطراب الخوف الاجتساعي وعدم 
الانکار سلبية بتكل عام وتصردد قي ذهنه بشکسل متگور 
وأرترماتيكي (التهددط؟ عاسدصم) وهي ترتبط بمجموعة SAN‏ 
من الضرضہات الاساسية للشخص تفه حول ذانه AA‏ 
ربشال ذلك أن الشخص پتردد في فعنہ أن کلامہ ممل اران 
الناس بلاحفونہ بانتباههم كي ينالوا منه ویصفرونه. والفرضية. 
الاساسية في اشکیر هي «إني أل أعمية من الناس وان لاس 
كلهم شر وازعاج». ويتوصل الإنسان إلى مثل هاده کار من 
علال اعطاء في طريقة الشكير مثل التعميم من خلال تجارب: 
eT‏ أوالتشسليم eae‏ اوالانتشاج الامصاطي 
الافتراضي في این Al‏ 


pry‏ الملاج المعرفي على استبدال الانکار السلیة نکر 
ایجایة اکٹر iy‏ عادات الشكير الخاطة رده .. (مرجع 
ارقم 54 Te‏ 


(أنشر الفصل الصاضر حول الصلاج للسزييد سن 
التفاصيل». 


© العوامل الْأسَريّة والثقافية والاجتاعية 

تلعب العوامل الأسرية دوراً هاماً في شوه حالات Sp‏ 
الاجتماعي . وقد بينت يعض الدراسات أن المرضى المصاين 
بالخوف الاجتساعي بذکرون في تاریخ شخصيتهم ان طفولتهم 
كانت غير سعيدة وأنهم عاتوا من الحرمان النقسي والمادي وان 
علاقتهم بوالديهم كان سردا امد الماطفي والیرود إضافة إلى 
عدم القبل والرفض من الاعل. 

وهذه الذكريات تساهم عادة في تکوین مشاعر النقص کم 
الؤدي إلى ازدياد مشاعر الإحياط والعدوایة والٹوٹر وصدم الرضا 
عن النشس» ويشترك في مثل هله الذكريات كثبر ممن ماب 
پمختلف الاضطرابات التضیة ولیس الخوف الاجتماضي ود 

وفي دراسات أخرى كان تیم مرضی الضوف الاجتماعي 
لعلانتھم مع أهلهم في المراحل المبكرة في حياتهم بأنها كانت 
تتصف بالحماية الزاشدة بشكل عام ومن أية احتصال للخطر 
ومن شاحیة اضری فان افرمی لاكتشاف الحياة بشكل Pl‏ 
وفاتی ضميفة. حيث أن مراقبة الأمل الشديدة وات ادام 
وشوجبهاتهم المتكررة وعدم رضاهم عن التصرفات العادية 
الطفولبة تؤدي إلى فرش القبود الكثيرة والخوف BEM‏ عند 
القیام باي عمل قد لا يكون صحيحاً. 

lay‏ الدراسات السايقة تعتمد على ذكريات المريض فقط 
وهي تعلق بسرحلة مضت من تسارييخ الإنسان وهي تسم 


بالدراسات الاسترجاعية Reece Stain‏ وقيمتها ام 
أقل من الدراسات تسده مر Na‏ 
الإنسان يمكن له أن بشوهدکرته الماضية بسيب الظروف 
والاحوال الحاضرة إضافة إلى تدال الذکریات وعوامل التسيان 
وغير ذلك. وم في الدراسات المتابعة المستقبلية فان يتم دا 
مجموعة من الصوامل في عدد من الأشخاص وتجري امامت 
ودراسة هذه العوامل بعد فترة محددة أو بشكل مراحل زمية 

وله الدراسات في مجال الاسرۃ Sey‏ صعبة رشان 
حيث يجب هراسة صفات الاسرةوالأساليب الابوية في مجصوعة 
من JBM‏ ثم منايعة حالتهم سنوات طويلة ومسرفة الانار 
مرب ودرجة الاتباط ين صفات تریںة ممية وين اضطرامات 
ندیه لر غيرها. وتاج مش هله اقدراسات أكثر صحة ودقة من 
الدراسات الاسترجاعة. 

دینکن اسلاسرۃ أن ٹوٹ في نقسوء حالات لصوف 
الاجتماعي من خلال سلوك الاب أو الام أوالاخ لو الاعت الاك 
سا وذلك من غسلال ید وتمشل السلوك المضطرب وأيضاً 
الاسنبطان mietion‏ وغيره من العمليات النفسية التي تدقع 
الطفل إلى الق باحد الوالدين اوالاخوة وتكرار اساي 
الاجناية وتصرفته الخجولة المریکة في المواقف الاجتساءية 
وبا حفظ تعلياته واه وتمثل عوفه وله من AAW‏ 

كما يؤدي التثر لسري والمشاكل بین الابوين إلى BS‏ 
الق في جو الآسرة ويساهم ذلك في زيادة السلوك الااکماشی 


we 


والانسحاب عند واحد من رد ار وا 


والاسرة Lady‏ لنظرية الأنظمة أو المنظومات System)‏ 
CO‏ کون من وحدات مضاعلة باستصرار والصلیات 
والسلوکات التي تحدث في آحد اطراٹھا تشر على الطرف 
الاعر. وعندما تواجه هله الوحدات المشاطلة مما حطر 
أومشكلة سا تهده ثوازتها الداعلي ويزيد الترتر. والسلوك 
المضطرب يمكن له في بعض الحالات أن يمتص هذا توشر 
لزا ویحافظ على تماسك الاسرة من جديد. 


وهكذا يمكن للخوف السرضي وتجب مقابلة الناس عند 
أحد اراد الاسرة ان يلعب دور إيجاياً في تماسك الأسرة A‏ 
مواجھتھا لخطر ماحيث تحول الانظار له والجھود سامت 
وتشديم المون المشترك لہ Uy‏ بدوره يزيد تمسك الفرھ 
بأعراضه. ويمكن أن تزداد أعراضه حدة في حال مواجهة لاس 
فيما بعد خطراً جدیداً بهددها بالتفكك والنحطم . مثل ما يحدث 
البعض الأطقال والمراهقين في الآسرة التي یکون فیا الزوجان 
على وشك الانفصال وغيرها من الازمات التي تهدد بالفکٹ: 


ومن شاحیة أخسرى فان الشوازث في الاسرۃ يشطلب وجود 
أحد الاطراف الي يمثل في سلوکه نوا من الضخط السلبي 
في ناحيته لمواجهة الضخوط الإيجاية في ناحية أخرى. فالزوج 
العصبي كثير الهياج مود زوجته على الصمت والبرود اتعديلل 
Sy‏ 


ومن الملاحظات العيادية أنه يمكن للزوج (أوللزوجة) أن 
يساعد على تاکید السلوك المضطرب والصروب من المراقف 
الاجتماعية والتخوف من إقامة علاقات جديدة من لال Se‏ 
الطرف الآخمر المماكس. کان يكو الزوج متطلقاً تمدد 
الصلاقات والزياوات ولا يجلس في بيشه إل قلي ایض کون 
ye Bae‏ يتحدث کنو ولا بتع له باب الحدیث 
أو إيداء الراي. وهذا ما يؤدي إلى ثیت سلوك الضوف My‏ 
والاسحاب الاجتماعي عند الطرف الاحر. لان ازج ہٹکل 
عملي برضيه BN‏ المضطرب ول أنه في بعض الأحيان تقد 
زوجه على ارتباكها وجلها. وتحسن حالة الزوجة من ناحية 
خونها الاجتماعي ريما يؤدي إلى الال الدوازن في اسر 
كلها مما طلب وعياً شرا بهنذه العمليات الاسرية Ley‏ 
ومساعدة الطرفين معا على التغیر واکساب السلوك الإيجابي 
المنماون اللي يضمن الحفاظ على الاسرة Ley‏ بٹکل 
مي سوي 


وتلمب بعفى الأمور الترسوية دور في تثييت الخوف 
من السواقف الاجتماعية مل إطلاق الصفات وإلصاق النعوث 
وانصفات (Laeting)‏ على الشاب المراعق أو الطفل کان پسمی. 
بانه خجول أوضميف اوانه لا بتكلم لوغير ذلك في الیش 
المنزلية أو المدرسية. حيث يمكن أن تکون هذه السلوکبات: 
مزقة وعابرة ومرحلية ولها WA‏ المديدة ولکن إلصاق مثل هه 
الصفات بالإنسات واعتاوها بر مالم به وطروغاً مته يزيد في 


wn 


تيده ویجمل عليه من الصعب أن پتجاوز هاه الصقات 
والسلوكيات. وقي التبيه لذلك آعمیة وقاية واضحة. وف 
بعض الحالات الأخرى تجد أن الأعل أو المدرسين پشجمون 
في أبناكهم وطلابھم صفات الطاعة العمياء والاغتمادية رام 
الصمت وعدم الرد إضاقة إلى السذوك المتكمش المقيد 
الهادىء. ويعتبرون ذلك فضبلة وان ذلك نوع من ااصذیب: 
الشدید والمثالي۔ وليس الذالك أية علاقة بالحیاء بالسنی 
الأعلاقي الديني الذي يمني الابتعاد عن الفحش وترك التي 
من القول والعمل (راجع مرجع رقم (5) صفحة ENA‏ باب 
الحیاء). (الحياء يمني الخجل باللقة الدارجة المامية ولكن 
اليس بالمعتی (Geil‏ وعندما دم في العم وعليه أن پواجه 
الحياة والناس يجد تفه افا قلق وغير وائق بنفسه وقدراتھ 
لاب وتنقصه الجرأة في إيداء رأيه واثتعیر عن رغباتہ: 

وین الامور التریںة الهامة التي تام في ٹکوین الشف 
الاجتماعي كثرة ارم والنواهي والممنومات وتعقيد التعليمات 
والقواعد التي يجب اتیاتھا في الصواقف الاجتمايية» والجمود 
وعدم المرونة وشدة العقاب في حال عدم تطيقها مرجع رقم 
٤‏ حيث بزدي ذلك إلى زیادة القلق والشمور بالحرج والقید 
والخرف ومراجعة النفس المستمرة حول ما إذا كان تصرف معین 
طابقا لك الشروط AS‏ خباطيء وغیر صحیح. ولي حال 
حدوث اخطاء ومن ثم العقاب الصارم إن الشمور لضف 
والقص يزيد كما تزید مراقبة النضى فيما بعد ويصبح الؤنسان: 


رسيا وشكلياً في تصرفاته مع الآخرین وتضمف قدرته على 
التمیر تفاي عن نہ ورفياته مما يزيد في إزعاجه ويساهم 
في تجنبه للمواقف الاجتماعية والخوف مه 
اعية والتشافية فان مناك 
عدد من العواسل التي يمكن أن تؤثر سليياً أو إيجايياً في نشوه. 
الات الخوف الاجتماعی أوالتتقيف منها لك من خلال 
انوا على طرق الشرية والقیم والانكار الاجتساعية ورد 

ومن الوم السلبية عدم وجوه فرص امیر عن اللات 
أوشدرة هذه اقرص, وعدم الشاكيد على أهمية الفرد وجري 
ومشارکه ونشجیعہ على تحقیق شخصيته وتنمية مواعبہ فداه 
حیث باهم في ذلك بناء a‏ الضعيفة في اللقى وضعف 
القدرة على المي ال 

Lay‏ کید على أعمية نظرات الآخرین والضوف من 
تفييم الاس بدلا عن الخوف من الضمير الشخصي إضافة إلى 
إبراز أهمبة المظاهر الخارجية والشکل بدلا عن Datel‏ 
[مرجع رقم Watt‏ ۲۳] 

ویلب لوك الاشخاص المحيطين بالفرہ ODEN‏ 
دور هاما في تور الشرة وحساسیدہ لهم. قالمحيط المدواني 
الانتقادي الذي لا بل الفرد ويتهكم عليه ویسخر مه له دور 
سلبي واضح . وكذلك التافس الشدید الذي يؤكد على النجم 
أو الطل الوحيد. 


راما بالنسبة للاسور الاج 


واا المحيط الاجتماعي اي یل القرد ويشجمه على 
المشاركات المتوعة لقدراته قدوره ایجابي 

Jay‏ ذلك التأكيد على حقوق الأشخاص ذوی العاهات 
المختلفة الجسمبة وقیرہم ممن لديهم أمراض مزمنة إضافة 
اللأشخاص ذوي الستوی المنخفض سن OA‏ 
الجسمية أوالعقلية أوالمهنية. وقد وجد أن الظرقة الاجتماعية. 
واضطهاد الملرين أوالاقليات الاخری في المجتمع الغربي له 
دور سلبي واضح في إضماف اثة بائقس وزيا لوف 
الاجتماعي مرجع رقم UT‏ وربا يكون هناك عوامل بو 
واجتماعية إضافية تلمب دورها وتریط بالمحور الأساسي الذي 
came‏ هله العرامل وهو بنلخص في كينية تطور صورة اسان 
عن تفه ومدى تفه بها وندرتہ على التعيير عن تفه Sy‏ 
امام الاخرین' 

والامور اي تساعد على تكوين صورة إيجايية عن الذات: 
وتهيء اله القرص المشجمة لمیر عن نفسه ورباته Uy‏ 
تلعب دور ریا وعلاجياً 

وأما مور اي تساهم في تككوين صورة سلیة عن اللات 
ولا تیم له الطروف المنابة لمیر عن تفه فهي تلمب فور 
مرف يمام في شوه حالات الخوف الاجتسامي واستمرارفا 
امین 

كلمة أعيرة حول الأسباب. . . كما هو واضح مما سيق 
مناقشته من AM‏ المتصدعة لني يمكن أن شیب الضوف 
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الاجتماعي GH‏ بوجد سیب واحد. وفي کل حالة فردية ريما 
يجتمع العديد من هله ALM‏ والبحث في هاه SM‏ 
الفردية هم لان يساعد على تحديد خطة علاجیة أكشر Rie‏ 
اللشخص نضه. وقد يستفوق ذلك اکٹر من جلسة واحدة واحیتاً 
عدة جلسات ولقادات مع الطيب المعائج. 

كما أن معرفة الأسباب تساعد على الرقایة بجوائها 
المتعددة حيث أن الوقاية بالمقهرم الطبي تهدف إلى مع ظھور 
الحالة الصرضہة اساسا إضاقة إلى التخفيف من السیر المزمن. 
والشديد والمضاءفات التي يمكن أن تنش بعد ظھور الحالة. 

(انظر الفصل الحادي عشر حول الوقاة». 


لا انس سی 


هول انملاع 
تعد الاساليب الملاجية التي يمكن إستخدامها في 
حالات الخوف ple‏ وتختلف استجابة اريفس لالب 
العلاج المنتوعة وفقاً للتفاصيل المرتبطة بحالته إضافة لشخصیتہ 
وظروفه العامة. وندل الدراسات العلمية على فعالية وتجاح هله 
الاسالیب السلاجية. وفيما يلي بعض الضاصیل حول هله 
الاساليب؛ 


ت السلاج الدواني: 

اتدل الدراسات الدوائية القنديسة التي أججريث على 
مجموعة من عبنات المرضى والأشخاص امین AA‏ ای 
المضادة للأمرثاين من زمرة ٹا (سضجدھ reer‏ وايضاً 
الأدوية لتق توعد الم المؤكسدة ددم ههن في 
حالات الخوف الاجتمامي المخلطة بحالات الشوف الاخری 
والقنق. وأيضآ فان (کلومیسرامین) natant)‏ وهو من 
مضادات AD ALS‏ الحلقة اوو مفيد وفعال في 
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حالات الاکتاب والوساوس القهرية والمخاوف) قد وجد أن 
له تیر إيجابي في پفی الدراسات الي أجريت على عينات 
من المرضى القن ماوت من الخوف الاجتماعي إضافة إلى 
أعراض أخرى. وقد ینت دراسات آخری أن ڈلیمیرامین) 
وهو من نفس الزمرة السابقة غير مقيد في حالات الخوف 
الاجنسامی مع آنه دواد فال في حالات القلق اسرجع 
رقم 075 كما ينت أخدى الدراسات في مشفی الملك فيصل 
التخصصي بالرياض [مرجع رقم 14] ان استعمال مضادات 
الاکتاب والفلق (دون تحديد دقيق لتوعيته» لم يكن لہ نیع 
إيجابية واضحة 

دینکن العضادات الاکتاب الحدیة مل (فلوقوكسامين) 
Cavin)‏ أن تفيد في بعض الحالات كما ثيين التجربة العملية. 
ولكن لا ثوجد دراسات في الوقت الحالي حول ذا 

وأما المهدئات والمٹومات من زمرة (البنزودبازيين) 
فان تأثيرها مصائض۔ حیث أن بعض الدراسات أوحث 
پنمالیٹھا بينما في بعضها الآخر كانث سلبية إضافة إلى 
مشکلات التمود Ly‏ غلى لدوية هله الزمرۃ في حال 
استعمالها المدید أو پجرعات کیرۃ۔ وتشير إحدی SU‏ 
الحديشة إلى فائدة الأدوية المثيظة للخمائر الوحيدة الاين 
المؤكسدة في الحالات العيادية لمرضی الخوف الاجتماعي. 
[مرجع رقم OV‏ وهه الأدوية لا تسيب الإدمان ولكن لها 
کار جانية رفناملازم وف Side‏ وعتايرة اما مشج 


مع يعض الأدویة الأخرى tet‏ الأطعمة ويطلب استعمالها 


ترا و 

وقد بينت معظم الدراسات القديمة والحديتة فاد 
الأدوية المضادة للأدرنالين من زمرة تا مثل SMa)‏ 
يمكن استعمالها قبل حدوث الموقف الاجتماعي بمدة ساعة 
آو آئقق۔ [مرجع رقم IM‏ 

aly الأدوية تستعمل اساسا عظیم ضربات القلب‎ oy 
کمضادات لاوتفاع ضغط ادم بجرعات عالية. وفي حالات‎ 
الضوف الاجتماعي يكدون تتاتيرها الاساسی في التحقيف من‎ 
مظاهر وأعواض القلق المحيطية كازدياد ضربات اللب والرجفة‎ 
استعمال هذه الآدوية بشکل سٹمر ويرمي في‎ Ly وفیرما۔‎ 
حالات الخوف الاجتماعي فلا يوجد ما بزيده من لدراسات‎ 
وهلا بحتاج للمزيد من الدراسة ليان مدى فمالية هذا‎ 
العلاجية‎ any الاستعمال‎ 

وهذه الادوية متیر سليمة نیب ولا يجوز استعسالها في 
حال وجود سرض الرسو الصدري وحالات الحصار القلبي من 
الدرجة الشایة أوالشالة وغیر ذلك. كسا أن لها بعض DEM‏ 
الجائية. مما يتطلب مراجعة الطیب قبل وصفها 

یصف بعض الافیاء صدداً من لنوت الشیة نل 
المهدثات الكبرى ومضادات الاكتعاب وفيرصا في حالات 
الضف الاجتماعي والمدف الأساسي من فلك تخقیف فرجة 
القلق والشوتر ومساعدة الصریقی على الإحساس Bt‏ وق 
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ly‏ يمتلك وسيلة علاجیة لب على خوفہ الاجتماعي .فد 
ذلك في بعض الحالات ولا يفيد في حالات آخری۔ وتدل کثبر 
من الدراسات على أن الاستعمال المؤقت للادوية ولا سيما قبل 
التعرض للموقف الاجتماعي يمكن أن ٹکون له آثار إيجاية في 
تین الحالة المرضية. 

وقد ساعدت هذه الادوية العدید من المرضی والاسوياء 
وجعلتھم قارین على حضور مختلف المناسبات الاجتماعية 
وإلفاء الكلمات امام الجمھور والمشارکة في المقابلات الام 
وغیر ذلك. 

ومنسا ينح الإنسان في سواجھة السوقف الاجنسامي 
دون قلق أو بدرجة خفيفة مه فإن ذلك النجاح يسامده على 
زياد الث في نفسه وتجاوزه للخوف وہشجمہ على مواجهة هله 
المواقف في المناسبات المقيلة. ومع تکار التجاح تفر نظرة 
الإنسان عن تفه ومن الآشضرین ويسشطيع أن ہمارس حہانہ 
بشکل عادي سب 

مكنذا فإن الصلاج الدواتي يمكن أن يلمب دورأ ایجایاً 
lanl‏ وم الضائدة واستسرار التحسن في حال الاصلہ 
بالاسالیب العلاجیة الاعسرى غير الدوائية التي تضمن اتخفاض 
درجة الفلق والضوف وتغير الإتسات وتعلمه أساليب جدیدة 
اللسيطرة على الخلق ومواجهسة السوقف PRN‏ المخیف 
بقدرات أكثر وتفكير إيجابي متوازن. وندل دراسة المجتممات 
الإنسائیة على وجمود طفوبى معينة في المناسيات الاجتماعية 
حیث یقندم للزاٹر نوع من المشروسات والمواد الكيميائية ذات 
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یر tl‏ والعصبي والإيحاي مثل الماء والعصير والتهرة 
الشاي في مجتمماتتا. . آوالکسول لوالتبسغ وقيسره في 
مجتممات أخرى. ویر ذلك نوع من حسن الضيافة وجزه من 
ta‏ في الاجتماعات الرسمية وقيل لا الطب والکلمات: 
وهذه المشرويات بانواعها تلمب دور في تسھیل عملية اللقاء. 
الاجتماعي وتخفيف التوتر الق (یاصراضہ الضیة والجسمية. 
مل جفاف الغم والشد العضلي وغير لك والني بدت عادة 
في المواقف الاجتماعية. وکا فلك نوع من الملاج الدائم 
al‏ الاجتساعي السطيعي. ويمكن لله أن فد في بحق 
الا فقس الخوف الاجتماعي حيث إن الإسراع في تال 
أحد المشرويات يخفف التوثر ويفشيح المجال للحوار الا 

وقد بلجا البعض إلى تاول كميات من الکحول أو الآدوية 
المیدة تیف قله مما مرضه إلى مشکلات إضائبۂ تم 
بالإدمان رما ذكر سابقاً في الفصل الثاسن) إضافۂ إلى أن ال 
هله الوا LA‏ تلعب دوراً سسطحياً في التخفيف من 
مشكلة الخوف الاجنماعي ولا بد من أساليب علاجیة Bel‏ 
المعالجة المشكلة بشكل متكامل. 
ا العلاج السلوكي والمعر فی وتدمية القدرات الاجتياعية: 

ا يعد معظم الباحثين في الااضطراات النفسية أن ماج 
السلوكي يقدم تا عالة في علاج اضطرابات الضوف بشکل 
حاص إضافة إلى تاتيرائه الناجحة في اضسطرابات الفاق 
والاضطرابات الجنسية وضره 
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وفي حالات الشوف الاجتمامي يفيد الملاج السلرکی 
كثيراً. والأساليب الملاجية السلوكية عديدة ومنها التمرض 
للموقف الاجتماعي المثير للخوف والقلق ومواجهته (سسجدع) 
ay‏ التعرض يمكن أن يكرت تدريجياً رسیم 
ارا تيء eps NLA,‏ شی واستخدار 
الخیال والصور الذعنية» واستخدام المقكرة والوظائف المنزلیة 
وتسجیل الملاحظات اليومية والمراقية الذاتية للسلوك المراد 
تغیرہ وتمثيل الدور وغير ذلك من الأساليب. ۔ وقد ینت إحدى 
الدراسات آنه لا برد فرق في الشائج الصلاجیة ہین سايب 
التمرض الشدريجي أوالتمرض الکاسل أو بين الشدریب على 
اكناب القدرات الاجتسامية في علاج المرضى المصاين 
بالخوف الاجتماعي (مرجع رقم ۳ 

وشد زكرت هراسات إعرى على أهمية العلاج ببواسطة 
dl‏ التدريجي للمراتف الاجتمامية عند الأشخاص اللمن 
pays‏ لصدحات BL‏ في الموائف الاجتماعية. يندا رضحت 
دراسات فیرما أن التدريب على اكتساب القدرات الاجتسامية 
بتفوق في ant‏ على التعرض التدريجي . [مرجع رقم 1۸]. 


وقد ینت فرابة اضری أن التسدريب على ساب 
القدرات الاجتماعية یفید أكثر في حالات المرضى الذين لبهم 
ضف ونقص في هذه القدرات. وتوضح إحندى الدراسات أذ 
الاشخاص الذين يظهرون ردود فصل سلوكية سليية في لوف 
الاجتماعية مشل الاتكماش والصمت واختیار المكان الجائبي 
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.بعيداً عن الاضواء والانظار في المناسيات الاجتماعية يفيد في 
علاجهم التسرین على اكتساب القدرات الاجتماعية. ینس 
الاشخاص الذين تتميز حالتهم بازدياد اعراض القلق الفسي 
والحسمي فان الاسٹرخاء واسالیہ تید أكثر في حالتهم . مرجع 
رتم e‏ 

وكما هو واضح مما سبق فان هناك العديد من المحاولات 
العلمية لترضيح فائدۂ كل طريقة ملاجية على حدة وتو 
المرضی التي يمكن أن تستجيب لهله الطريقة أرتلك. ولا تال 
معلوماتنا ناقصة حول ذلك وغیر اد 

وفي تسطيق اسلوب السواجهة والتصرض اللموقف 
الاجنساعي الذي يسيب الضوف والقلق يطلب من الصریض أن 
بخدار احند الصواقف التي بتمرفی لها عادة مدل أن يحفسر 
اجتماعا ما وان يحاول أن لا بھرب من هذا الموقف وان لا يعابر 
عن الحضور. وعند حضوره وجلوسه في المكان أن یفی في 
الصوقف ولا بھرب منه اطول فترة ممكتة» حيث أن اصراضی 
القلق الحاد والٹور مثل تبخضات القلب وجفاف الحلق والرعشة 
وفيرها سوف تخف بالتدريج إلى أن تصبح بسيطة. ذلك لا 
التركيب الفيزيولوجي والعضوی الان يجمل استجابنہ للخوف 
والقلق مرتبعظة بالزمن وكلسا سر وقت اطول على التصرضی 
اللموقف المثير للقلق كلما محفت رجة القلق والشوشر إلى أن 
PE‏ وريما يكون الزمن مدة ۳۰ دقيقة ار 

وهذا الاسلوب بطق the‏ في حالات الضوف السرضي 
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البسبيطة المحددة مشل الخوف من القنطط NS‏ في الما 
حیث يطلب من المريض البقاء مع امثير لخوف فترة بت 
أطول إلى أن بدت التعود وتخف درجة القلق . 

واستخدام هذا الأسلوب في حالات الخوف الاجتمامي 
یفید في كثير من الحالات ولكته وجد أن هناك مشكلات خاصة 
اتعلق بشائدۂ وفسالية هلا الاسلوب في الموائف الاجتساعية. 
فاد کون المولف الاجتساعي قصيراً في سدته ولايكفي 
الرفت لحدوث انخفاض في درجة الق وحدوث التعود. ابا 
لا يمكن شوقع ردود فصل الآخرین الذين بشارکون في المرلف: 
الاجتمامي حيث يمكن لاحد الحاضرين في المشال المذاکور 
ساب في آحد الاجتماعات أن برجه سوال محرجاً ات سيا 
اللمريض وعدا يزيد في التوثر ولا سمح بحدوث انحضافی في 
درجات الثلق۔ كما پصب البداه التدريجي للمواجهة في 
الموقف تشه لان مختلف عناصر السوقف الاجتمافي يمكن أن 
تغير شدة إشارتها لقن ویشکل مفاجی+ يصعب ضبطہ نوش 
حدولہ. کان يدل مدير المدرسة إلى أحد الاجتماعك بشکل 
غير منوقع ویب ترثا لم يحسب حسابہ من قبل وير فلك 
امرجم رقم 605 

ويمكن أن ٹکوٹ المواجهة للمرقف الاجتساعی ببواسطة. 
التخيل أ في العيادة النفسية وبساعدة الطیب أو بشكل جماعي, 
مع عدد من المرضى الاخرین الذين يعانوت من نفس BEN‏ 
حیث بطلب السالج من لحدعم أن يصف موققاًمعيداً میا 
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بتفاصيله الدفيقة ون عبر الحاضرين في الجلة الملاجية آٹھم 
يمثلون نقس الأشخاص الموجودين في الصوقف الحفيقي وان 
يحاول إلقاء كلمة أمامهم أو التحدث مع اصدھم ارطع 
سال ما ویشکل تمثيلي بسيط. ويعرف ذلك باسم تمثيل الدور 
ale i)‏ وهو يساعد المريض على التخلب على خرف 
وارتباكه من خلال المواجهة التجريية ولیس الحقيقية 
ويستفيد المریض من ملاحظات المعالج حول تحسین AL‏ 
حول استعمال أساليب ناجحة ibd‏ من الور مما بوعل 
اللمواجهة العملية قیمابعد. لمرجع رقم ۳۷- ٠۴‏ 

ھا راما ملاح الممرقي Torey)‏ نموت فهو يركز 
على تعديل آنکار المريض عن نفسه ومن الآخرين من لال 
المناقشة والحوار ولتدريب على الشكير بطريقة Kal‏ وا 
ويجري تحديد أخطاء الغکیر والشوصل إلى الافتراضاك 
الاساسية المرضية عند المريض من خلال الجلسات العلاجية. 

0ی الأشطاء LLM‏ 

في الفکیر إضافة للتصغير والاستشاج الاتطائی أو الامتباطي. 
Lay‏ اتسیم وانفکیر الحدي التطرف سليساً رای 
Mme iD‏ [مرجع رقم ITA‏ فالمريض یفخم 
el‏ ویجمل للاخرين سفات اب شدي ly‏ ولا 
غیھم الهم والتشجيع والمساعدة. كما بری ٹف ميقا رما 
من خلال الیالشة في نیمه قاط ضعفہ. ومن شاحية ری 
بقل من تجاحاته وقدراته ویر تصرفاشہ الجيدة وأعمالہ نی 
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لا تست ات أوالتقدير. كما أنه يلجا إلى التعميم السريع في 
انهمه للاخرین تشه بعد فشله في آعد المواف. 

وتجري منائشة الأحداث الویة التي بسر قيا المريض 
ny‏ تمه السلیة لها ومحاولة استبدال فلك باحتمالات 
أخرى إيجابية ضير عقلاتي للأحداث التي يمر بها 

ومن الافتراضات الأساسية الشائمة في تفكير المصابين 
بالخوف الاجتماعي والتي تحتاج إلى التعديل من خلال الملاج 
المعرفي والمناقشة أن الإنسات يجب أن یکون دفاعيا يتلفى 
انظرات الناس الهجربية والحافة ويحاول أن يحمي تقس 
ويسترها. وها النشبيه يعني أن الاحتكاك مع الناس هو نوع من 
الحرب والصراع . والصریض یاعد داعا مواقع الدفاع هو 
Sil‏ بالهجوم واثبات شخصيته ورغباتها وحقوقها. ولذلك فهو 
يستسلم بسهولة ويهرب امام قوة الخصم. . ويمتقد أنه سيكون 
الخاسر ولا يمكن له أن يغلب في إحدى المناقشات أو الزیارات: 
التي يجتمع فيها مع عدد من الاشخاص See‏ وهو يفضل 
الصمث أو الهروب على المواجهة وعلى إمكانية تعرضه للإحياط 
أو الخسارة 

ديمكن للملاج المعرفي ایض من خلال تمدیل أذكار 
الصریض حول الضطر الذي یراہ في الموائف الاجتماعية أن 
یکون له دور إيجابي . وقد ینت الدراسات المصرفية (سرجع. 
رقم ۴۸] لعلاج الات التاق a‏ والخوف من أساكن السوق 
أن المريض بزداد قلقه عندما بح بيداية الاعراض الجسمية 


للقلق مشل نيضات القلب أو اتنس السريع السطحي وتلب 
هله الإشارات الجسمية دور لش الفسي اللمزيد من القلق من 
خلال الشكير الخاطیء للریضی تفسه. حيث يعتبر أن فلك 
إشارة خطر تطلب الاستجابة. ويمكن تعدیل فكرة المريض 
هذه واعیار أن الاعراض الجسمية التي يحسها مؤقة وصابرة 
وانها مفهومة تماماً من الناحية الفیزیولوجیة. وهذا سا يجمله اکٹر 
تحمل وتفبلا لبعض أعراض القلل الجسمية مما يؤدي بدوره 
إلى هبوط مرجات التاق وعدم یا 

Lay‏ يمكن تعدیل انار الصريض حول ap‏ الي 
يعتبرها المريض نوعاً من الخطر مثل تفسيره لنظرة شخص ممين 
في إحمدى المناسبات وائیاہ الناس المسلط عليه وتعلیق من 
شخص pl‏ حيث یصیح اکٹر بل لمل هله ارات 
ویمکٹہ أن يفسرها بطريقة عادية لا 
وشحخصيته hy‏ لا نسندعي الفلق و 

ها ویعنمد التدريب على اكتساب القدرات الاجتماعية 
81 اما على ملاحظة سلوك الآخرين من الجریئین وممن 
الديهم قدرات اجتماعية ممتازة والتعلم مهم لأساليب جديدة في 
اتصرف والحديث والتبير عن النفس. وتطیق ذلك في الحياة 
Lael‏ وب لسا ضاي کی resp‏ هقد 
التدریات: 

كما يطلب من الصریض أن يوسع من سعرفه واطلامہ 
gl‏ وان بهتم بالغة ومقرداتها المتتوعة یف اللساتم. ty‏ 
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بحفظ بعض القصص القصيرة والکات والاخيار الشیقة ویر 
ذلك والتدريب على التصنث فيها بشکسل عملي آویٹکل 
تدريجي مع المسجل أو المرآة أو آلة تصویر القیدیو۔ 

وتضمن الضدرات الاجتساعية عدداً من اتصرشات. 
والسلوكيات يمكن التدرب عليها بسهولة مثل تکرار الظر في 
العيون أثاء الحديث إلى شخص أو أكثر. ابا النظر إلى وجه 
المتحدث والتعبير عن متايمة کلامہ من خلال هز السراس 
أو الالتات له أرالتعير الصوئي ٹل ہہ . هه . انمم. .6 

والاعتساد على الاسئلة في السوائف الاجتساعية سر 
اسلوباً ناج وسهلا يساعد المريض على کسر حاجز الصمت+ 
ویمکن السؤال عن أبسط الور التي تضطر في البال: 
ویستجیب الآخرون عاد BW‏ بمزید من الاعتمام EG‏ 
تفس كما أن فلك يسهل فتح الحوار. . وأيضاً فان ادا 
المحادثة والاستمرار فيها هو عنصر اساسي في تطویر القدرات 
الاجتماعيةء ويجري التدرب عليه عادة من خلال جلسات. 
الملاج الجمامي. 

وسرثبظ بالتسدريب على تنمية القدرات والمھسارات 
الاجتصاعیة ااصدریب على إثبات الشخصية أوتحفيق الشخصية 
(وشنه:د متسه والمقصود من قلك السدريب إصرار 
الإنسان على حق من حقوقہ والتمير عن ذلك بواسطة الكلام 
أوالقمل الإيجابي. وكتيسراً ماتصد في حالات الخضوف 
الاجتماعي أن الإنسان لا يعبر عن رغيائه وحاجاته وراه اه 
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الايستطيع الدفاع عن حفوقه وهو برضی بالقین والإجحاف بح 
ولا يستطيع أن برغض طلاًما ولو على حسابه. وناك تفسيرات 
عدیدة هه الظاهرة. gy‏ أن اسان يضاف من مشاصرہ 
السلبية وشدتها وهو يقمع ويكبت هله المشاعر ويظهر امام 
الناس کشخص طبب طبع يقصل ما يطلب مته دون امشراض 
ارتلمر لان فلك يثير فيه المشاصر السلبية الشديدة التي يخشى 
انفلاتها وعدم السيطرة عليه 

تم الصدریب على إثيات الشخصية وتحقيقها من لال 
تفهم سیب قوة الشخصية وضمنها ومناقشتهاء والتطيق المملي 
بشكل فردي أوضمن الملاج الجمامي من خلال التمرين على 
مختلف السواقف العملية التي تطلب من الإنسان أن يتصرف 
بشكل أكثر و جرا مدل أن يميد بضاعة فاسدة اشضراما إلى 
المحل التجاري أومراجعة ورفة الصاب في المظمم أو غير 
فلك. .زاجم الملحق رقم 16 

ھا إذا تحدئنا عن المشكلات التطيقية لهل الاساليب 
السابقة نجد أن يعض الباحثين تند اعدم بدراسة اسہاب الفاسل 
في عسلاج حالات الضوف الاجتسامی بسواسطة الأساليب 
السلوکیة۔ وفي احدی اندراسات (مسرجع رقم ۳۳] تين أن 
حوالي +7 ۲1۰ من الحالات الي عولجت بالطرق السلوكية 
يمكن اعبارها فلا علاجياً. وفلك إا لاتسحاب المريض من 
منابعة العلاج أو عدم تحسته. وقد ینت تلك اندرامة أن عدا 
من العوامل بساهم في قشل الصلاج وهي SE‏ رقية المريفي 
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في العلاج والدواقع التي تدفعه لذالك. حيث أن يعض المرضی 
تسدنمهم ظروف مؤقسة اونکرة عابرة أوضغط من الال 
آوالاصدقاء لتلقي العلاج وهذا ما يجمل المريضى أقل انندقاعاً 
اللمضي في طریق ار والتحسن. ويزكد قلك ضرورة نهم 
المريض المراجع بصورة أعسق والتأكد من رغيده في 
التغير. وقي بلادنا. . تجد مدعا من المرضی پتمون 
ضحیة اللنظرات السلبية المرتبطة بالتردد على العيادة النفسية 
مما پجملهم یکشون بزهارة واحدة أو التین. . ولا باون 
الملا 

والمامل الاسر هو طييمة املع نفسہ حیث يعثير بعض 
المرضى أنه مزلم ومزعج لته يتطلب السواجھة مسا يزيد في 
درجة القلق. وهذا ما بڑکد ضرورة عدم الإسراع في تطیق ميدأ 
مواجھة الموقف المخیف واعطاء المریض فرصة أكبر للتمیر A‏ 
نفسہ ومن الم شعورہ YM‏ الجلسة العلاجية إضافة إلى 
الیدہ التدريجي في مواجهة المواتف . 

والمامل شالت الذي بساهم في فشل الملاج هو شدة 
لقن التي بحس بها الصریض في الصلاج الجسامي حيث 
يجتمع مع غیرہ من المرضى . 

ويفيد الاتتباه إلى ذلك وتحویل الصریض إلى الملاج 
الفردي القترة مؤقة إلى أن يستطيع تحمل درجة کب من القلق 
في الملاج اجمامي 


والعامل الاخیر یملق بالظروف الشخصیة واليئية للمریض 
حیث أن بعفى السرضى تدم في الملاج بشکل جيد ولكن 
نتيجة لبعض التجارب الصادمة التي تصرض لها في محیطه 
اتجعل إمكانية تحے ضعيفة ویخسر ما تعلمه في العلاج. وعليه 
أن بعود من جدید ویعزیمة أكبر للضي في الملاج والمواجههة. 
مرة أخرى. ویڑدی تدارك هذه الموامل بالقندر الممكن إلى 
الخفاضي نسبة الفشل العلاجي بشكل کییر [مرجع رقم ۳۳]: 

وبالنسية للعلاج المعرفي» يعتقد البعض أن استعمال هذا 
الاسلوب وحده غير کاپ وأنهبلاثم فٹة معينة من المرضى الذين بھنمون 
بالمناقشة العفلية والفكرية ويستطيمون النظر في تفكيرهم 
واکتشاف آنکار آنسری إيجايية. كسا ان هذا الاسلوب بھسل 
الامور الانفعالية والماطفیة والتجارب المؤلمة في حيلة السرضی 
واثي تساهم في شوه ASN‏ المريض المشوهة عن نفسه ومن 
الأعرين» واه لا بد من الملاج النفسي الذي يتطرق إلى هلله 
الانفعالات والحدیث عنها وتغييرها من لال العلاقة الصلاجية 
التصحيحية مع الطب 


ومد المنشددوث من المهتمين بالعلاج النفسي التحليلي 
وغیرہ من المدارس الق التي تركز على أهمية الصراعات 
الداعلیة اسان ومقده أن جاح الامالیب السلوكية في موجه 
الموقف المخيف ما هي إل ردود فصل سطحية مؤقتة ولا يمكن 
أن تمر التحسن Lh‏ لان البیة الضیة الداعلية لاإنسان 
الم تغير ولم جر مناقشة العقد الشخصیة وله 


تا العلاج النفسي التحليلي والديتاميكي : 

“(Analytic and Dynamic Peychotherspy) 

یتسد هذا الملاج على التفاعل بين المريض والشخص 
المعائج من خلال الحوار وتحدث المريض عن تفه واتقمالاتة 
وحياته AAU‏ ويشترك مرضی الخوف الاجتماعي في بعض 
العقد الضہة والصمويات الداعلية والأساليب الدفاعية. مل 
صعوة التعامل مع مشاصر الغضب وما بتعلق بها من الزصات 
العدوانة. وأيضاً عقد التافس والذنب إضافة إلى عقد اللخص: 
والعقد المرتبطة بالاستفلالية والاعتمادية. 

وندل Ly‏ مده من الحالات العيادية أن تصديل ال 
النفسية الداخلية من خلال تبصر الإنسان بذاته وأساليه المنكررة. 
والتي ارط باتفمالات شديدة والام مكبونة والتمیر نها 
ومناقشتها في جو علاجي يتصف بالآمان Jelly‏ والفهم له دور 
كبير في التخلص من الاحمال الثقيلة التي ترهق الإنسان وتجمله. 
أكشر قدرة على ضبط الفس والتصامل مع القمالائه والأخمرين 
بشکل أكثر تكيفاً وأكشر واقعية. وتحرر طافاته المستهلكة 
باسالیب الدفاع عن الذكريات والرغبات المؤلمة ليصبح قادرا 
على توظيف هذه الطاقات في مجمالات Lady Hie Al‏ 
Ly‏ ثقة الإنسان بنفسه ويتفهم خوفہ ومشاصرہ المرتبطة 
بتكوينه الداعلي وعلاقتها بضوفه من السواف الاجتماعية. 
المتعددة. ويتحسن سلوكه الاجتماعي وقدرته على امامل مع 
الآخرین ولا سیما إذا ثرافق العلاج بالتأكيد على دول المواقف 


الي يخاف اسان متها وماجوتھا بدلا من هرب 


ویشکل عملي فان کٹیراً من مرضى الخوف الاجتساعي 
تبدو تصرفاتھم التي تصف بالخوف والارتباك والخجل في 
المواقف الاجتماعية وكانهم قد ارٹکیوا ما أو اجترحوا عطا 
کٹبرۃ, . حیث أن الإنسان العادي عندما يكذب أويقترف ڈیا ما 
فإنه سوف برتبك ویخاف عشدما يواجه الأعرین. وهذا طيعي 
ومفهوم سب الشعور بالذنب والمار لما ارتكبه الإنسان من 
الخطايا وتيجة انايب الضمیر 

YL‏ حالات الضوف الاجتمامي فزإنه في كثير من 
الحالات لا بوصد ما يدل على ارتكاب قرب اراخظاه 
واضحة. . ومع ذلك فان سلوك السريف المتكبرر يدل على 
ذلك. وهنا اني دور العقد الشبة والصراصات اللاشصورية 
المنبطة بذكريات الطفولة وعلاقة اسان مع اس وأبيه وان 
وفيرهم ممن له أعمية خاصة من اي المعنوية والحيائية في 
تاریخہ الشخصي . فابتانی مللا مع أحد الاخوۃ ومحاولة سب 
في أي من المجالات ترائق بمشاعر سليية تجاهه ولي نفس 
الولت هناك المشاعر الإيجايية ومشاعر الحب PAY‏ 
تصارع مع المشاعر السلية وتشكل نوا ناور ولس ا٣ا‏ 
الخاصة. وقد بجع اسان في الفوق على أعيه أوان هذه 
الرغبة في التفوق وعزیمة الطرف A‏ لا حقق أوأنها تن 
جزاباً واکن تبنى الصور ALN‏ والانفمالات المتصارمة 
المتماكدة ويحملها اسان لفترة طويلة یٹکل عقدة نی 


يمكن تسميتها امس - الشعور بالذنب. وعند لقاء (تسان 
باشخاص آعرین يمكن لهته المشاعر المشاقضة أن كار من 
خلال النشابه ہین مناصر الصواف الاجتساعي والاشخاصی 
الموجدين آواحدهم وین التاصر المكونة لهذه المقدة في 
تکوینہ الشخصي . ونكوت التيجة مزهداً من الور والقلق 
LL‏ من الاتقمالات المزعجة والخطرة وأساليب خاصة 
اللدفاع عنها مدل إنکار بعضها أوتحويلها إلى الآخمرين وغیر 
ذلك. وهذا القلن الذي یعیشہ الإنسان في إحدی المناسبات 
بتكرر فيما بصد كنوع من BN‏ وتيت بسب عواسل ری 
اتعلق بتصرفات الاشخاص المحيطين والإنسان نف 

وهلا بالطيع شرح مط لعمليات متمددة وسقدة. 
والدراسات العلمية حول صلاج الشرف الاجتسامي بهله 
الاساليب التحلیاة الدنامیکیة غير مترفرة ونیم أهميتها العلاجية 
پعتمد بشكل أساسي على هراسة بعض الحالات الفردية بشکل 
مطول. op Lay‏ المقد الداعلية والصراعات اللي ذكرت ساب 
الاتفتصر على حالات الضوف الاجتماعي ہل بشٹرك فيها کر 
ممن يعانون من حالات القلق أو المخاوف الأخسرى وغير فلك 
من الاضطرابات النفسية واضطرابات الشخصية. 

Lately‏ أن هناك صموبات كثيسرة في القیم العلمي 
لاسایب الملاج الضي التحليلي والدیٹانیکی ay‏ بعضن 
الدراسات العامة ولكنها قليلة وصعية التفيذ نظراً لطبيعة اسلوب 
العلاج نفسه الذي يعتمد بشكل كير على العلاقة بین السالع 


ven 


والمريض. وصصوسة تکرار اسلوب معين من قبل عدد من 
المسالجین نظرا LEY‏ شخصيهم وردود انساٹھم تجاه 
aa‏ 

وقد شهدت السسوات الاغیرۃ بعض التطورات من خلال 
سایسی الصلاج الي anal‏ (وو تامو (Qe‏ 
أو الملاج الشي فو لور المحدد (جوەہ 19رہ (ca‏ 
مرجع رقم ۱۶ - 99-74 [EY‏ وهو لا ستفرق Shade By‏ 
ویحتاج حوائي ٠١‏ ۴۰ جلسة يتم من خلالها الشركيز على 
محور أساسي في تركية اسان النفسية ومد 


ت الملاج التضي الانتقائي أو المتكامل : 
Paycho Therapy)‏ 0ك 

بشید العلاج النفسي المتكامل أو الاتقائی على مجمرعة 
من الاساليب العلاجية المتومة. وتطين هاده الأسايب مدل 
سرن واتقائي وق لحالة المريض وغييرة الطیب السالج 
رتدريه. حيث أن الهدف الآساسي صر البحث عن سوب 
أو الأساليب المناسية للمریض [صرجع رقم LAP - ١۴‏ وخضمن 
هذه الاساليب الصلاع اندوائي rly‏ السلوكي realy‏ 
والتدريب على تثمية المھارات الاجتمامية إضافة للملاج اي 
التحليلي وقد تدم الحديث عن هله الأساليب: 

بوانا الأساليب العلاجیة الضیة المستمملة الأخرى لمي 
تضم الما ill‏ ت (Swerve coe)‏ 


ves 


ويقوم على اانشجع والتطمين والدعم الضي للمريض وتقديم 
التصائح العملية. 

Lay‏ أساليب الإيحاء التي تقوم على عدد من الطرق. 
التي تهدف إلى زيدة ثقة المریفی بنقسه وتقوية عزيمته وراه 
وجرانه على الإقدام وعدم التردد وضبط النقس وتسیط إمكاتية 
مواجهة المواقف الاجتماعية من خلال عبارات وكلمات إيجاية 
يرددها المعالج أو المريض نفسه. ويمكن تشیه مواجهة المرقف: 
الاجتماعي الصعب بانه معركة تحتاج إلى معنويات Be‏ 
والمحارب الناجح يقلل من السخاطر المحتملة ویظھر فونه على 
الهجوم والدفاع كما يجب عليه أن يدرب تفه جيداً ویضع 
الاتصار نصب عينه وهو يقول: Gah A‏ سیطر على تفي 
وسوف اتصر وأغلب واتصرف تصرف AN‏ ويعتر التويم 
الإ حاتي Cymotergy)‏ اد اساليب الإيحاء رسکن 
للصریض نفسه أن بتدرب على ذلك ويوحي القسه أنه قوي 
وقادر على ضبط النفس ومواجهة المراقف الصعية 

Lay‏ اساليب الاسترضاء Ma‏ وهي تصف ضمن 
الاساليب السلوكية ولكن تتوعها واتتشارها وتعدد أشكالها يجملها 
تعر اسالیاً مستفلة. وهي تقوم على مجموعۂ من التمارین ال 
تهدف إلى استرخاء عضلات الجسم وازالة الترتر وراحة الس 
وتعتمد معظمها على التفس الهادىء والعميق إضافة إلى شاد 
وارتضاء المجموعات المضلية في الجسم. وهناك بعض الأجهزة 
الحدية اي تعکس وظائف الجسم المتمدمة شل درجة الشد 


ey‏ العضلي في عضلات الراس أو الظهر او الكفين واف 
درجة الحرارة المحيطية في أصابع البدین والقدمين حيث تنزداد 
برودة اليدين في حالات اور والفئق. وغیر لك من BED‏ 
مشل دقات القلب والضغط الدموي والتمرق. وهذه الوظائف 
آمرتبطة بالقلق ومظافرہ. والتمرين على الاسترخاء باس هلله 
الأجهزة التي تسی «الاجهزة الماكة للرظاف Pl‏ 
Intrenet!)‏ یمام أو پدونهاء بسطي 
الإنسان قدرة على التحتكم بش وساعدة تفه بنفسه الب 
على القلق Fly‏ 

كما أن هناك أجهزة اعری تساعد على الاستراء بواسظة 
بضات كهريئية شوجہ إلى مقدمة الرأس وأجهزة ری نفد 
مہادی الطب الصيني في العلاج وغیر فلك من أساليب التدليك 
(والمشاج) والاجهزة السمعية والبصرية. 

Le yy‏ الإسلاني لا بد من اتید على ام 
العبادات والامزام بها وقول ل نماي : < الي َمْسا 
ره یں ہر سس رر 

4 CRAG att 


والصلاة والذكر والدعاء ود القرآن تھا نار عظیمة من 
الشاحیة التفسية واشروحیة في الإتسان. وهي تشکل مصدراً 
اساسا دة بالقس وتشیة UP‏ والمزيمة إضافة إلى لا 


الشوتر والقلق والتخقیف من الشصور بالذنب واليأس والقشوط . 
مرجع رقم ٩-۸‏ 
مل سکن کرت سب 


السلام ريه قبل فعابه لا قرعو في [ores‏ 
رن ری ی از ی هی ا 
لهأي (ante‏ 


وفلك قبل مواجهة المرقف الاجتماعي المخيف او تاه 
كما أن هناك تطيقات آخری عديدة ومنتوعة للأساليب اد 

وماك عدد من الأساليب العلاجیة الشائمة والمعروفة عند 
عامة انس مثل الحمام الدافیء أو البارد. والتمارين انرہاضبة 
وتشاول الشواكه والخضار وأنواع من المشرويات والاعشاب 
والاستجمام في إجازة قصيرة وتغيير المسل أوالمسكن وفير 
ذلك. . ومن أكثر له الطرق الشائمة فصالية تغيسر الاثياه من 
موضوع الخوف والتصورات الخطيرة إلى مواضيع ری مالوفة. 
وفلك بواسطة الحوار الداعلي والکلام مع الذات NTR)‏ 
في سوائف الخوف الاجتماعية ناه AN‏ إليها بد من 
الاستضراق في اتصورات المقلقسة مشل: ؛ساذا سيقول علي 
الناس. ویمکن أن تصرف يشكال غاطیہ+ LT‏ يندو علي 
شور والارتباكه ولا سيما إذا ترش ذلك مع اسایپ الملاج 
sa‏ 


ويمكن للإنسان أن بفکر ہما يراه في الطریق من شوارغ 


وبنية والشجار يتل فيها آوینذکر نكنة مضحكة أو يركز elie‏ 
امه شاه ماع ممن في بعض الاسور الموجودة في 
المکان. . وان يلهي تفه يحلقة المقاتيح أوالقلم الذي بحملھ 
أوأن يشم عطراً أويمص قطمة من الحلوی وغیر ذلك مسا 
.يمكن تسميته بالآدوات المساعدة على الإطمتان. حيث يسام 
ذلك في تغيير ردود الفعل القلقة أثناء التعرفی للموقف المخيف 
من خلال BEL‏ ردود فصل الإطمتنان والسيسطرة على النفس . 
(مرجم رقم ۱٩‏ - 10 - 45 


ند اسایپ الملاج المتكامل على استعمال أكشر من 
اسلوب علاجي واحد في نفس السوقت. حبث يمكن أن ید 
الملاج بشرح الاسالب السلوكية والإيحاء الذاتي Hy‏ 
ويد عد من الجلسات الملاجية بتكن استمسال بعفي 
الاساليب التحليلية ولا سیما لا كان النشدم وان Tae‏ 
ركان الملاج فاشلا فیسا سيق. حيث يحدث في عد من 
الحالات نوع من المشاصر KAW‏ وعدم اون في مرا 
الوظائف المزلية والتمارين المطلوية وهذا سا يسمى باتصویل 
السلبي (Meet Tamera)‏ وهو يمني تقل المضاصر 
الداخلية السلية الثي مت عن عفد المریفی وراه المؤلمة. 
السابقة إلى شخصیة المعالج والعلاج تفسه. . ولابد من اليه 
إلى هذه الظاحرة النفسية تیمها ومناقشتها مع المريض تفه 
مما يضمن الاسشبرار في التحسن وصدم انقطاع الملاج بشکل 
= 


ويمكن ایضاً استعمال الادوية جناً إلى جنب مع العلاج 
السلوكي ود ینت بعض الدراسات أن ذلك يصطي مزيداً من 
التحسن ولاسيما إذا كانت درجة القلق شديدة عند المريظي 
وهو بشعر أنه لايستطيع أن بيدأ برنامج مواجهة المواقف 
الاجتماعية. ویعض المتشددين من المدرسة السلوكية يعتبر أن 
الأدوية gl‏ تخقف من تعلم مرف من السواجهة. وید 
أن ذلك له ما يؤيده من الناحية النظرية. ولکن بعض اندراسات 
ارضحت أن ذلك لا لبق على جميع الحالات واه من الافضل 
في عدید من الحالات استعمال دواء مهدىء ولا سيما في موعد 
المراجهة, ولا تزال هذه النقطة موضع جدل ودراسة ولا برد 
رای قالع في الوقت الحاضر (مرجع رقم 4۱ 

ويمكن تطبيق بعض مبادىء العلاج الاسري في عد من 
الحالات إضافة للاسائيب العلاجیة الأخرى حيث بشجم أفراد 
الآسرة المريض على التقدم في أساليب المواجهة. كما أن 
تفهم الزوج أو الزوجة لحالة شريكه وسلوكه يساعده في أن 
بعد بد العو والمشاركة لتجاوز حالة الخوف مما مود على 
الجميع بمكاسب کتیرة واقعية وصحية بدلا من بض 
المكاسب الممدوية السطحية والمتحرقة التي يجنبها اعد 
الطرفین من خلال يقاء شريكه خا أو مضطربا أو میا 

ويمكن الامتساه على يعض الاساليب LR‏ 
(Reacts Appr‏ في معالجة بعضى حالات الخوف 
الاجتساعي . ویکون فلك بتقدیم شرح علمي وطبي بط 


الأعراض القلق وكينية حدوٹھا وعلاقها كي SLAY‏ وان هل 
الأعراض تزداد شدة وتحبت من لال فکرة اسان عنهها رت 
قرانه تھا . إضافة لسلوكه الق وحن تب ظهور هذه 
لاصراض. فالخلق ظاهرة طیعیة ويمكن لللإنسان أت nt‏ 
ويتقبل بعض أعراضها بتقكير إيجابي علمي دون المبالفة 
الشديدة والشصور بالخطر الذي لا بحمل. وهذا دوره بزدي 
إلى انخضاض درجة الخلق والترتر ويجمل الموقف الاجتماعي 
الذي اثار هده الاعراضی اقل خطراً توت 

واشطین A‏ الذي يعتمد على زيادة الوعي الطبي 
ولنفسي وتصحيح بعض المعلومات الضاة في من السریضی 
من بصورة اسان من تفسه من الناحهة الجنسية. Se‏ 
تتشر كثير من الایمام والمعلوسات ARN‏ في تفکیر نض 
السرضی ممن بعانون من حالة الخوف الاجتساعي . شیم 
یعقد أنه ریسا كان ضاف جنس وان رجولته شاقصة ار نت 
لاه في حالات (AP‏ وغیر فلك من التصورات التي اهم 
في إضماف الثقة بالضی وزيادة التاق والارتباك في المواقف 
الاجتساعية 

اوتصحیح مثل هذه التصورات RA‏ من خلال اما 
وتقديم الشرح الطبي المبسط له فئدة کید 

ويمكن BLL‏ من طرق ممالجة اضطرابات PAS‏ 
وتلق في الملاج الضی التكاملي لحالات الخوف الاجتمامي' 
ومنها إظهار الحروف بشکل اوضح یشبہ التجويد. حیث يتم 


we 


تحریك الفك الفلي کر رأيضاً الف وعضلات الم BO‏ 
إلى أل الس قبل البدء في الکلام من الاتف والتصرین علي 
زیاد سعة الصدر وكمية الهواء الموجودة في الرثين. وايضاً 
درب على الوقوف ليلا مند نهاية الكلمة واحذ wrt‏ 
والإبطاء العام في سرعة الکلام وتغير يرة الصوت وطيقته بشكل 
تجريبي [راجع الملحق رقم .]٦‏ وصله التمارين يمكن آدازصا 
بشکسل فردي أوجماعي ومي تضيف إلى قدرات السریض 
اللفظية والكلامية وتزيد EY‏ 

ویعنصد فن الخطابة والتثييل على عسدد من التسارين 
السابقة إضافة إلى استعمال بعض الكلمات المؤثرة والافتاحية. 
المثيرة والخائمة الواضحة القصيرة والجذابة. ومرائق لك 
الحركات التعبيرية في اليدين والوجه وثبرة الصوت . وهذا يحفاج 
إلى التدريب وزيادة ات الصامة وحفظ الاحادیث الاجتماعية 
المفيسدة. وكل فلك يفيد في زيادة القدرات الشخصية 
والاجتماعية للمريض ويجمله أكثر قدرة على مواجهة خوفہ من 
الموائف الاجتماعية ومن الحديث مع الآخرین. 

ومکذا نجد أن نطيق عد من الاسالیب الملاجية مما 
ویشکل مرن یفنح للمريض CASA‏ المي عن فاته ويجعله 
بشارك في العملية العلاجیة بعقله وله وجھودہ (مرجح رقم 
۱۰ كما يفتع المجال أمام المزيد من التعديلات والابتكار في 
خطة العلاج بشكل يتوافق مع المریفی وحاجاته وسرعنه الخاصة 
في التعلم ویر 


۱ 


وأيضاً يضمن ذلك الاستفادة من فوائد وتجاحات عدد من 
السطرق الملاجية الممروفسة مما بڑتی إلى زسادة امن 
واستمراريه. 

وقد بیدو للبعض أن هذه الأساليب متنومة ومختلقة قينا 
بينها. . والحقيقة أن مجال العلاج التقسي مجال واسع وضخم 
وتتوع المدارس العلاجية وتسمياتها وريما پل عددها إلى اکٹر 
من مئة مدرسة. وهذا پکی تعقيد الإنسان تفه وإمكاية الطر 
إلى مشكلاته من زوا معا 

وهناك المديد من المحاولات التي تحاول التشريب بن 
المدارس العلاجية الاسامہة كالسدرسة السلرکیة والمصرفية. 
والتحليل النفسي . وند ظهمرت يعض التائج الإيجايية في هذا 
المجال وأهمها عبر أن تكرار البحث في عقدة معينة وما يتصل 
بها من دفاعات وانقعالات كسا يجري في الصلاج التحليلي هو 
نوع من المواجهة المتكررة للموضوع المربط بحساسهة خاصة 
والذي بقل والمشامر الاخسرى. وهذه السواجهة المتكبررة 
تؤدي إلى A‏ درجة الفلق وإزاة الحساسيةالمرتيطة باکر 
أو الموضوع والدی هو أساس المقدة والصراع. وطيعاً فإن 
اسلوب المواجهة هذا و جوهر الملاج السلوكي BS‏ 

ومن الاسیة الاری فان الملاج الانقائی بطي Be‏ على 
طاق واسع لاله يتاسب مع مجموصة کر من الحالات الب 
العيادية. كما أن المديد من المالجين قد نبنوا اتعمب 
المدرسة معينة وأصبحوا ات اقا وب للمدارس الأخرى من 


w 


خلال نجاساتھا العملية وتطور شظرياتها واساليها الذي SR‏ 
السنوات الأخيرة [مرجع رقم ۱۳ - ۳۹ - (EP‏ 

اوتختلف مد الملاج التكاملي في حالات الخوف الاجتماعي 
ویر من الحالات تحتاج من 4 ٠١‏ جلسة. ويقضل أن ٹکو 
الجلسات الاولی متقارية. ويمكن أن يكون ذلك مرة واحدة كل 
أسبوع اواکٹر ويحدث عانة تقدم واضح لال الأشهر الا 
من العلاج. ويطلب من المريض متابعة تدریائہ والمراجعة سرا 
كل اسہومین أوشهريا لد لح أشهر اعری. 

ويمكن اعبار الملاج دورة تقسية يتعلم من لالا 
المريض أساليب للسيطرة على قلقه وحوقه إضافة إلى لهه 
لمشکلانہ ونير نظرتہ إلى اه والآخرين. 

ولا بد من الإشارة هنا إلى ضرورة سيط المشكلة نیع 
الال والامل في نفسية المريض» ويمكن اغتصار البرنامج 
العلاجي وتوضيحه في أربعة تقاط وهی 

۱ - أساليب ats‏ القلق واعراضه.. 

. تتمیة القدرات الاجتماعية وزيادة الق في الفس‎ - ٢ 

٣‏ - فير رة الإنسان السلبيسة عن نف رصن 
الان 

+ - مواجهة المراقف التي یب الخوف والقلق 

ویجب اتب إلى أن فیط اللخ فيه في أساليب 
الملاج ريما يمعلي te‏ سلیة ويشمر المریطی بالمزید من 


ma 


nat‏ والقصور M‏ کان يعاتي مذ مدة وهو يحاون بجهوفة. 
الخاصةء إضافة إلى أنه في كثير من الأحيان كاتث إحباطاته 
من الأشخاص التبا وذوي الوذ وغيرهم من CPS‏ 
والأعل. مما يجعل المريض مهيئاً وحساساً لأسلوب الطيب 
المعالج ولا سیم إذا بط له المشكلة کر طاله پندریات: 
کیره Bus,‏ 

PAS الملاجي‎ igh as Lande بلي‎ Lady 
الضی بجدة:‎ ep الذي يطين‎ 
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2 عالج نقك بنفسك. . ۔ 
ed‏ عدد من السلاحظات والتسارين التي ت امد 
الإنسان على تجاوز حالة التوتر والقلق في المواقف الاجتماعية. 
١‏ - إن قللا من الشوتر في بعض السواقف اسر طيمي 
ga‏ المشكلة. . واعلم أن كثيراً من الاس بعانون 
مثلك. . وکلهم بحاول ان بشجع تفه ویخلف من توشرہ 
بأساليب مختلقة ثم بواجه الحياة والمواقف المزعجة إلى 
أن پتسود على لقاء لاس والحديث معهم بشكل عادي 
Bais‏ في المثل الذي يفول (إن أجبرا الناس على الاسد 
أكشرهم له رؤية) لذلك ثابر على مواجهدك للسوائف 
ولا تسحب. 
۲ - تعلم احند اساب تخقيف السوشر وداوم عليها. 
واستعملها قبل الذعاب إلى موقف معين مزج . ,دابا 
act‏ وجودك في هذا الموتف. See‏ تعود على لغ الهو 
كاملا حارج صدرك من القم ولاف وستجد أن کب 
كبيسرة من الهواء قد دلت Bs‏ تساصدك على 
الاسٹرخاہ. . رر فلك عدة Ap‏ 
شجع نفك بنفسك. . ورده عبارات قصيرة AE‏ 
قوي وأعرف كيف أتحدث مع الناس. . إن الساني طيعي 
جدداً. . إن مظهري عادي تماما ومقبول. . (رب اشرح 
لي صدري. ويسر لي gl‏ واحلل عقدة من الساڻي 
يفقهوا فولي). 


+ - احفظ بعض القصص القصيرة والاحاديث الشيقة مرن 
عليها. . وعتدما کون مع لاس اتههز القرصة وتحدث 
یما تعرف: 

ه - في المواقف الاجتماعية المحرجة مود على أن سل هن 
أي شي وابدا اسر سم بت إن ذلك pai‏ 
من الصمت والشوتر. . واعلم أن اعظم المتحدئين کی 
ما ہستعمل ذلك الاسلوب وهو يفت المجال للسزيد من 
الحوار والحدیث: 

٦‏ - لا تضخم عبویك وتقاط ضعفت.. ول بعض الاعطام 
ولا بوجد اسان کامل. إن في کل اسان جاب غير قوب 
ويمكتك التواصل مع الاخرین والاستمتاع بللك. .ما 
من هو أحسن منك حتساً. . وهناك من هو أضعف منك 
f=‏ 

۷ - لا تضخم قدراتك ونجاحاتك. . وإذا أخطات في یعس 
الامو البسيطة IE‏ رأيك غير صحیح فان ذلك لا يعني 
أن تدمر تقسك وتحطمهاً. . ولا بڑدی ذلك إلى راب 
الدنیا۔ . صحح خطاك وكن جر وحاول ان لا تكرره. 
وتعود على المرونة والواقعية واحترام الراي PO‏ 

- راع تفكيرك حول نفسك وحول نظرة اس وأهميتها. 
کن منفائل. . کل الشاس تنظر إلى الاشخاص عندما 
يقومون بعمل أو يتحدائون. . هذا طیعي جداً تعود على 
فلسك. . إن الاخسرين لايسريسدوث السخرية مناك 


أواتقادك. . بعض التاس مزعجين. . تلم اليب 
اناضجة في الرد عليهم.. راد عنهم في بعض 
الاحيان. . وتذكر المثل الذي يقول (إن رضا الناس BLS‏ 
لا تدرك). إن بعض A‏ بريدوت تشجیعك وسامدتك 
تعاون معهم. . كتير من الناس لا یریدون لك غیراً اما 
أوشراً عاصآء لذلك لاتضخم خطرهم عليك وتماسل 
معهم بشكل عادي. إذا كنت غير مانب فلماذا الاريك 
Se‏ 

۹ تصور الموقف المزميج قبل حدوثہ يقشرة ورکز على 
فاص الدقيقة وأنت في حالة استرخاء وان كان تور 
شديداً قكر باصد الأساليب المساعدة على تف 
الشوثر. . ويمكدك أن تذكر BS‏ مضحكة. . الم مارد 
تخل الموقف وان تصرف بشكل عادي تماماً. استعمل 
خبالك وذكاءك لتحسن سلوکك في الصولف الضوقع 
حدرك ويمكنك كدابة بعض الملاحظات وآصد فلك 
الخبال مراك عديدة لال صدد من الایام.. إن هلا 
يجعلك قادرا على مواجهة الموقف بسهولة کر pi‏ 
قدرائك الشخصية. 

1١‏ يمكتك کتاہة الموائف المزعجة وامطاڑھا درجمة غاصة. 
تفيس الشوتر والقلق فيها. . اخشر أقل السوائف ٹوٹراً 
وتمرن على مواجهتها مرات عديدة. , وعندما پمیج 
عاديا انتضل إلى الموقف الاصعب وهكذا. . استممل 

we 


4p it‏ راکب ملاحظانك وسا يمكن أن تقمله في 
المرات القادمة 
داوم على ما سيق .. وضع حتاً لخوقك وقلفك وابدا 
ae‏ جتي ly‏ بعزيمة کیرۃ FRED‏ 
QRS TE‏ (سورة آل عمران: ON‏ 
واسال من حولك من قوي الخیرۃ.. أو الاخصاص 
عند اللزوم. وتأكد أن تجریة الخوف سوف تخف تدریجبا إلى 
أن نزول. . وأن بض الاتتكاسات قد تصدث ولکسن 
لا سلم ولا فا وٹرجع إلى الوراء. وعاود الكوة من 
جديد إلى أن تصبح وائقاً من نفسك وقدراتها. . SE‏ 
ما يزيد نك بسك كالهرايات والقدرات يجملك قوب امام 
weit‏ 


0 


تا نصاتح علاجية في حالات الأطفال: 
Lad‏ يلي بعض الملاحظات التي تفيد BW‏ وائمھتمین 
بامور الشربية في مساعدتهم للطفل الخجول المنکمش قي 
المناسيات الاجتماعیة: 
- إن يعض التوتر الاك في الموائف الاجتماعية هو 
أسر طيمي عند كثيسر من الأطقفال. . لا تفخم 
المشكلة ٠.‏ بالطفل يحتاج لبعض الوقت ليفهم ما يجري 
we‏ 


حولہ ويعض الآمور التي بعتبرھا الكبار عادبة کون غير 
فاك في عقل الطقل. 

۲ - حاول تفهم مشاعر الطقل وأفكاره وقلقہ إذا طالت فترة 
الخجل أو الاتكماش التي يمر بها. . راجع درجة الٹوتر 
في المدزل أو المدرسة ودرجة الاهتمام والرعابة 
والتشجيع التي تقدم له. وحاول تعديل الأمور ال 
در الإمكان. 


۴ - تجنب Late‏ إطلاق التسميات والأرصاف غير المفيدة. 
عثل: خجول۔ (خواف) (ارنب) ‏ ضعیف. . وغیر 
ذلك 

4 ب شجع مختلف الهوايات عند الطقل. ٠‏ ہما فيها EAD‏ 
والفنون والقدرات الثفظیة وغير ذلك 

© - تأكد من إعداد الفرض الملائمة للتمرين والتدريب على 
مواجهة السواقف الاجتسامية والتسامل مع الأطدال 

الأعزين فالكيا. وال ال في فلك راتس 
ما تعرقه من أساليب اتخیف توت الطقل علال هله 
المواجهة کالحشوی أو السب أو اتشجيع النظي 
ويمكنك المشاركة في الموف والبقاء مع الطفل Ue‏ 
إلى أن يخف اثوتر 

- وقر Ue at‏ من فرص anh‏ في رال 


we 


وغیرہ۔۔ عشرة دقائق یوما آو خمسة تطلب مه أن 
يتحدث عن موضوع ما أو أن يتلو قصة أو غیرما امام 
الامل أو غیرهم. . تقیل أدامه ولا تكثر من الملاحظات 
في المراحل الأولى من هذه امین 
تجنپ عقاب الطقل واماته آمام الآخرين قدر الإمكان. 
اترك للطفل بعض الحریة في اكتشاف ما حوله بفسه 
وهو يتعلم من الخطا والتجربة ومن الإرشادات. ٠‏ تفيل 
بعض الأخطاء ولا تكن خيالبا ريد الکمال ام 
۹ - تذكر أن تكون عوناً للطفل وموجوداً حين الحاجة وان 
ينهم الطفل ذلك عند مواجھتہ لموقف اجتماعي صمب 
٠لا‏ تخل في تتجیع الطفل Uy‏ على سلوکه 
الاجتمامي الجيد» واجمل المكافآت مباشرة وغیر بعيدة. 
Les‏ لان الطفل لا يفهم الزمن كما همه الکبار. 
لا تیاس في محاولاتك وایدا بشكل جدي في التغيير 
واعزم على الاستمرار: واسال من حولك من ذوي 
الخبرة أو الاختصاص عند اللزوم. وتأكد أن كثيراً من 
الصالات تحسن مع تقدم المسر وزيادة An‏ 
اناجحة والثقة في AD‏ 


۷ 


لا الفصل افعامی 1529 


صول الوقايسة 


لا تال الدراسات الوقاية في مجان الطب النفسي نامر 
وصعبة التحقي. وتهدف الوقاية من اضطراب معين إلى منم 
حدوثہ أوننفيف نسبة الحدوث رهذا هو المفهرم الشائع عن 
القاية. یله في المصطلحات الطية مفهوم EU AUS‏ 
(inary Prevention)‏ ویضاف إلى ذلك مفھوم لفاغ نود 
eed Prevention)‏ رمي تمني علاج الاضطراب أو المرض 
بمد حدرشه. وأيضاً هناك ما يسمى الوقاية eran) EN‏ 
م وهي ps‏ منع حدوث مضاعفات المرض آوتحوله 
إلى حالة مزمنة والتخفيف من a‏ من خلال إعادة الشامیل 
وكل مايساعد على تحسين وضع الصریفی واه المهني 
ay py‏ 

وتختلف الوایة في مجال الطب النفسي عنها في المجال 
الطبي. وذلك اتشابك وشو الموامل السيية وفسوفی 


لاس اب في بعقی الحالات الاخسرى. وفي بعض الحالات 
النضية الناتجة عن تتاول احد المخدرات أو مرض عضوي ممن 
تکون الوقاية موضوعاً سهلا وواضحاً وذلك من خلال معالجة 
السب نقسه الذي سب الحالة 

ny‏ دد من الملاحظات العامة التي تساعد على الوقلةة 
من حالات الخوف الاجتماعي يمكن استتاجھا من خلال مصرفة 
الأسباب العامة والمواسل المؤثرة في نشوہ هذه الحالات. 
ويمكن الرجرع إلى الفصل انتاسع ومناقشة هله السواسل 
وانکائیة تصدبلها أو التخفيف منها. ولا بد من الإيجاز هنا لا 
(كثير الکلام پنسي بعضه بعضا). . والناکید على عدد من النقاط 
العامة SALW‏ 

تا أولاً: Gaal‏ القيم الاجتماعية والاخلافیة الني تتعلق 
یکیفیة تعاس الاس مع بعضهم البعض. ویقول اله تمالی في 
کته المزیز: 


۲۱۱ بل 4 [سورة الحجرات: آية‎ hes 
۳ 
حي یم الحجرات:‎ 


رف 
Oral‏ 


وقي الحديث الصحیح عن بي عریرۃ رضي اله نه أن 
رسول اله 88 قال: «بحسب اسریء من الشر أن ير اه 
المسلم. كل الم على المسلم حرام دمه وعرضه وماله. إن 
الله لا بنظر إلى أجسادكم ولا إلى صورکم وأعمالكم ولكن بنظر 
إلى قلويكم». رواہ البخاری ومسلم. (راجع السرجع رقم ۲ 
حول مختلف صيغ هذا الحديث وروت" 

وتمثل هذه القراعد العامة اسا هامة في الایپ النقسي 
اللمجتمع المسلم المثالي (سرجع رقم ۷]. وقي هله القواصد 
العامة نهيب للشي وضمان لصلاقات اجتماعية سليمة تجمل 
الإنسان کر Gas‏ ونا في علدقاہ مع od‏ 

GE‏ امہ اثریة وعلاقة الطفل بوالدبه شه نار 
حمیدۂ تجمله وال باضه يستطيع مر نا بحرية ومسؤولية 
وبعنسد ذلك على القدرة الحسنة وعلى رمایة الطفل رعابة 
مناسبة وتشجيع فده وإتاحة فرص التمير sl‏ وقي الحديث 
الشسريف عن أبي هريسرة رضي الله عنه أنه قسان: (كان 
رسول اله 46 ليدلع لسانہ لح بن علي فيرى الصبي حمرة 
لسانہ يهش CL‏ (ببهش: یسع)۔ رواه أو الشيخ این OL‏ 
مرجع رقم ۰۳ المجلد [OM‏ 


وفي ذلك مبدأ شربوي عظیم يقوم على الحب والتواضع 
My‏ لاد عن الشکلیات وعن توسيع له ين الاجيال 
والمریین بشکل عام 


we 


© ثالاً: لاسام بجیل الشباب في سرحلة المراهقة. 
بشكل خاص وتفهم سا يجري قبسا من تطور في شخصية 
المراهق وقدراته والتعرف على قلقه واتدفاعته وراه وصراعات: 
وضرورة تشجيمه على اکساب المهارات اللازمة التي تساه 
على ضبط النفس وتقوية الإرادة والعزيمة إضاقة إلى التحصیل 
العلمي والعملي المتوازن وتتمية الهوايات المتوعة والقدرات 
الاجتماعية ابید 

تا رابماً: الامتسام بالاشخاص المؤهلين والممرضين 
للاتطواء ily‏ الاجتساعي والشعور بالنقص. مثل المصاين 
پامراض جسدية أو عامات أو اضطرابات النطن أو الاشخاص 
الذين يختلف مظهسرهم الجسدي أو اصلهم الاجنسامی هن 
أكثرية من حولهم . والتركيز على إعطاكهم فرصا اکبر في تحقيق 
شخصیتھم واتمیة قدراتهم الشخصية والاجتماعية. 

ت خامساً: ضرورة الشأكيسد على مواجهة الموائف 
oH‏ یدگ من فيه أرفاجماء Lag sige‏ انيف ملی 
ایر عن النفس بدلا من الانكماش والصمت. وفي الحديث 
الشريف عن این عمر رضي الله عنهسا أن رسول لله 48 فال: 
«المؤين الذي بخالط الناس ويصبر على افاعم غیر زار أعظم 
اجرأ) من الذي لا يخالط الناس ولا بصبر على أذاهم». اخرجه. 
البخاري , (مرجع رقم ۰۳ المجلد الثاني]. 

ومن ابي سعيد GN‏ رضي اه عه قال: سمت 
رسول الله 88 يقول: «من رای منکم متكراً فلیقیرہ Saha‏ 


u 


الم يستطع فبلساته فإن لم يستطع فيقليه وتلك اضف امن 
دوه مسلم. (مرجع رقم 6. 

وله بادیہ اجتماعية أساسية في إصلاح المجتمع 
المسلم. وهي تساهم من الناحية العملية في التخفيف من شنا 
ات hy‏ المرتيط ipa‏ الاجتماعية من rah DAS‏ 
وتكرار المواجهة والتمير عن النفس. كما تساهم في الا 
واي التخفيف من تطور حالات الخوف الاجتماعي aay‏ 
Sl‏ وتعطيلها اسان ونشاطان: 

ت سانسا: الناكيد على مت الومی الطبي والضي 
ny‏ وذلك بمشاركة وسائل لام المختلفة كالصحف 
والمجلات وغيرها من الأساليب التقيفية. وبا رو توفر 
العلاج النفسي والخدمات النفسية المتطورة للجمیع. وکل ذلك 
يساعد على ازدياد الصحة النقسية وثفهمها وصلاج الحالات 
المرضية بشكل مبكر إضانة إلى الحد من معانة وآلام المصاين 
ولاح یدھم نحو التحسن والشفاء بت اد (سرجع رقم 
0 


ملحق رقم (۱) 


ت استیین pices‏ نا 
زر ار ٹیر اکا شنب تدر أن ام تی لكا قب 


vat 


Sa a 


ملحق رقم () 


ت فان مرا الجسمية ل الخوف الاجتماعي ت 


و بار مر BU‏ تضق مي مہ موا اف متا ی 
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ملحق رقم O‏ 


ت اقش التخلوف و الخوف الاجتماعي ت 


اع ار مز سر اشر يق شید 
ہو لي يتيس تس رت وج و لا 
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۷ د اليك فكل تس من اد بسند ف بجا يامد هد وش متف هذ 
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١‏ س اف شک اسای مزا بع ل ترو لو دارو کرجا اسر رد 
شالك اب ال سو ره 

٠‏ س Sl‏ انی سن مس الاي نقمي عياب الفا انعجر لين 
Sa‏ تش ازا اسر ھی 
سیت 


)= می وی سیر سس رسپ وید 
1 قح ول ماب وم نت 
LLL‏ 
اسراو س ی 

١‏ تقد مدت ل ر مه موم سب 

نر مت را 

WEE دک فرع سے لجر‎ BSS oi 
نچ میٹ‎ 


٥اس‏ نتفي ج0000 


سے رع نی سم سم کے 
کم رب رب ams‏ عدر La‏ 
لوت ISS aS‏ سد 


napa »‏ نت جه 


ملحق رقم )2( 
ت ملتحات حول تعقیق yen‏ شنم ly‏ 


ماس دهد وی سی ہیس 
ornare‏ ره 
رمه ند سے را سره 


۱ = او صمو ان ام من as ates ote‏ وان لذ ایشیلم 
عم ولك مق مر لدو اش کلم 
21 / 
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اال عوقو رای دامر لم فل ا با حثر رما‎ - ١ 
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ا ود نم اي ان رار مر فی تا اوه ار 
ہا لع یه ماهس رم پر 


EE 


: 
ی 
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ملحق رقم () 


ت state‏ حول طريقة لعلام/ ات 


a‏ تمي الہ سیر عل 
© زیر اود يد ee‏ مق ar‏ 

ات دید یک مه یه فا 

© او اسر لا 

ت اغد a‏ سر 

ت et aa tae‏ اميا كوي واي 
201] 

8 المي عل عطق و مه ند 

ا art St‏ ای را کر Ra‏ لا سا 
۵ تسا ارام ری یل oa a‏ مات 

© ریا سا رشان ات ار ناسا اي ارف | 
5 شیا شه اسر ay‏ لمزم یدیا ایت لی 

ا انر رست سن ري کی شعت 

Se راشب مع‎ gah © 

8 اشام رید ما اسان رع ماف اس 


یی رر 


لا الكلمات والمصطلحات الإنكليزية 
ومعانيها في العربية 


ay 


ps‏ یف ام 

- ارف سن مهن فسوی ونان 
فرح سے سم 
مر رما 

= ہے سی میں ربدي 
د سد کال كنف اس می 
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- ماري مصلق ره 
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ett‏ حرف انا 
رت المشلي في اسآ سین 
ال برجا ول سرت 
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اع 

- مه at‏ من شعمية رس 
اقرف من الاسم Dare‏ 
درد بای فی 

- دنوف من نس ار لمي 


- وی‎ Seto 
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yen‏ نظ من فر 
بش اه ی 
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سل مين من مت خر 
عمل سل رش بسا ما 
a‏ سح رين سوا ما 
920 22 
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fd =‏ سره eM‏ 
سه ود اوج هه 

spon -‏ لاله غارچ فلت في 
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= رف ام وهر من ان 
ie‏ اسف سا ام 
قرف رب رم 
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فاق سرت 
۳۳ 

ae 
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et‏ فسرب شی 
Sao ae,‏ 
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کی ساب تخرد رر 
وه رم مرج رم 

کت2 

1-000 

ad -‏ فیس نی بلط 
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“tens 

سرت 

- سرب هن دمه وني 

لے تعض فا eat‏ 

ا اشنم ee ap‏ 
ut‏ بالك وعم ااي 
Soy‏ لا مهم ماف إلى مر 
Seo‏ 
سای مدر باس 

- هنیرید 

— سب اللية ری ويل 


کل سای ال رفس 
رفن وقدواية غم لیئر 


= خلت .نا ند 
وس رن را 

تاضق 

een‏ سین 
۳1 

ay - 

اس 

= ال ار سے دی pp‏ 
وماد op‏ وص کس 
۳ 

= اسیا .شا A‏ 
سے سی بای 

emre 

- یل قفي 

fl =‏ تي ريط VAIN‏ 
سیاصری 

- انان pe‏ اسف 
a‏ عله کرت 

- فلق AB ote‏ راب 
eG‏ اسب مین Ri‏ 
unde‏ 

- سی می بت يي 

= سا ری وعدم فيل رد 


= Sexson Pera 


مود 


ما رن ور 

- اكلم ادلائی۔ SAS‏ 
سا یا 

- لابه امف شا ری فد مل 
ا جب ایا یا ورا انس 
حر سی عن ore‏ 

- فل ساد 

Py pte 
ry 
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اساي 

- درد سای 

Apt -‏ 
لاسام دی رم 

- ات درن انامه 

- امراش اقلق St‏ عفشت 
رف رارحا رورت 

ے فا مه 
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eng 


١‏ - اون ارم 

۲ - رياف الصالحين. تايف الا شووي. دار الفكر, سروت 
von‏ 

۳ - سلسلة الاحاديث الصحیحة وشيء من at‏ وقوائدها. تاليف 
محمد تاصر ان ابا التکب الإصلامي۔ سروت د 
ستق, الطب الاب 10۸۲ 

١‏ - السوره. قاسو إتكليزي صربي۔ مير الیملیکي۔ دار العلم 
اللملاين- یروت ۱۱۹۸۲ 

٠‏ = القامیس المحيط. الفيروزآباتي. BOD ie‏ پوت 

= المعجم الطبي الموحد. إتكليزي ‏ عمربي = فرنسي , لجنا 

العمل الخاصة بالفصخلحات الخية المزيية في المكب 
الإتليمي المنظمة الصحة العالية يشرق البحر المتوسظ. مشرر 
اللجنة الدككور محمد هيشم الخياط, طلاس للدراسات 
واترجمة والنشر. دمشق۔ یت الاب ۱۹۸۵ 


٦ 


۷ - قواعد ایب النضي في السجدیع المسلم نظرات في سور 
الحجرات. تايف الدكتور ال سلامة الدقس. مطيمة خالد 
الطرايشي دمشق- دار الشروق . جدة ۱1۹۷١‏ 

۸ - نو علم نفس اسلامي. د. حسن الشرقاوي . الهيئة المصرية. 
اه AS‏ 1605 

۹ - القرآن وعلم النقس. د. محمد عثمان تجاتي . الطيعة الا 
فار الشروق ۱۹۸۷ 

٠‏ تطور الطب gt‏ ونظرة الفرد والمجنیع ۔ د. حسان الماج. 
القس اليشتة. جل الطب النقي الإسلاي۔ المدہ (۳۸) 
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ل خاتمة 


كلمات للامل لا ہڈ مٹھا۔ . 
من الذكريات اليومية لطیب نفسي۔ . والشمر 
-١‏ (الصوت): 
تفرع صدري باحزايك. . کل صاع 
قال: إنه الاتراف: 
pint‏ سجع الحمام. ٠‏ وسممث متهم زثير الاسد+ 
ئفییث في منزلي برهة. . ستيرٌ العيوب «وما جنيت على احده 
Solel‏ كل الوفت. . أتساقط خوفا. . واحزاني لا دب 


الأحزان 

أمشي على أعصابي المتهارة. ۔ دامي القلب رادم 

ol‏ هن اسلوب مفرک 

gall‏ الاحزا. . تقبلني. ١‏ يستأئرني الخوف. . وتصدمني 
الشجامد 


بهتری» لساني كتمثال صموت. 


wy 


تطاردني في الأيام أفكاري. ٠‏ وأضيع في متاماتي 
اعاف من الخوف۔ . وأشك فيما أك 
٢ے‏ ڈالحوار): 
Bae‏ 
نخشی حضورك. .؟ تتشابك أصواتك والصور. .۶ 
سئبلت الحزن. 
تم فلك بین جنيك - lly‏ للق 
تخاف المجتمحَ من الوريد إلى الوريد وتطير بأوهامك. 
تحاول الهرب إلى الجهة الأخرى من الكرة الأرضية. ۔؟ 
Ue‏ متصنعاً من غات االماضي: . BS‏ 
اتضيع نظراتك في زجاج Spel‏ 

ترف جرماً تجهولة وفتوباً سوت 
مهيف القلب. . تخطو إلى الخلف. ٠‏ وٹزرغ أسوارك. 
ممتلى» بالذكريات والرماد المەلقى.. 
روشك ساقيها. . وتجامل لام 


۴ (الصدی): 
م روخك. :ی De‏ الأرضية ما زاف 


لکن تحب الزمان والمکان وجدید الالوان. 
” کائن من ضوه وحب وطین. 


تلوب قشرتك۔ ۔ نتب کر الم يفطل يعد 


يتضح وجهك ان 
تيع ودداً tei‏ على اطراف جرحك 

تقظ الاشجار 

تحمل في فيضعك رما ملونآ نکسر كل الاو 


اتغادر موثلك . تلعصتق بالزمن القادم. 
ونکت في صفحة العمر صوراً aes‏ 


out 


لآ تدكسرة صامسة 


| إن خدمات الطب النقسي يحتاجها المديد من الاشخاص 

مثل الان 

کا الاستشارات النفسية العامة 

2 القلق الحا والمزمن (التوتر الترقزة. تال اليال» 

تا الاكتشاب AL‏ والاكتشاب المزمن (التعب النشسي 
رنب الاعصاب - الضيقة». 

کا الخوف الاجمامی (الشجل». 

© الحالات الوسواسية (الوسوسة والشك والرفية الملحة في 
اتان 

تا الخوف من الأمراهى. 

5 صعوبات اليف 

کا الشكاوى الجسمية الضیة الا 

تا الام المضلیۂ المصية (الصداع بأتواه ‏ آلام ار 

تا الأعراض النفسية المرافقة للأمراض العضوية المخطلفة. 


Lay‏ حالات الأطفال والمراحقين» مل: 
تا الاضطرابات السلوكية عند الأخقال وائمراعقین' 
ت اران الليلي 
اتا صعوية التحصيل الدراسي. 
۵ اتف العقلي 
Lily‏ حالات الاضطرابات الجسية» و 
تا اضطرابات الطمام والوزت (السمنة والنحافة. 
تا اضطرابات النوم (الأرق ‏ تقطع الوم الكوابيس - فرط 
seat‏ وغیرہ): 
تا المشکلات العائلية والشخصية واضطرابات الشخصية 
ت الافطرابات الذماتية المقلية كالقصام والهسوس 
والشك (الزور) وغیرھا: 
تا بعض AA‏ العصيية كالصرع واضطرابات الشیخوخةوغیرڈلللہ 
لا ترده كرا قبل استشارة الطیب+ ققد تفیرت الحیاۂء ولا 
ينعارض الملاج النفسي مع جهو الإنسان الشخصية في 
صراعه مع مشکلانہ وحلولها. كما أن الاشطراب اي 
لیس عيياً آوضعفاء فالإتسان القوي مب احیاناً كم 
يستعيد قوت 


ان المؤلف: عيادة الطب الضی = جدة ع ب ۱18۷۷۴ 
الميادة النفسية الاستشاریة 
ange‏ جاءة انشع الصحي Te‏ 
کے بی سج 
نا 


سيصدر قري عن الدار 
oe‏ 
(عواشق شاع 
sein ast‏ 
عدنات لماخ 


الإيداع في مكتبة الأسد الوطية 


الخوف الاجتماعي (الخجل) : دراسة علمية 
للاضطراب النفسي : مظاهره ‏ أسبابه وطرق 
العلاج / حسان الالح  .‏ ط ۲ , س دمشق : دار 
الأإشراقات ۰ 1۹۹۵ : - ۲۱۹ ص ۱ SUV‏ 


۱ ههام ال eave‏ ۱0۲ مالغ 
۳ - العوان 4 - لالج 2 
مكية الأسد 


۱۹۹۰/۹/۹۱ 


